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Die Vergiftungsform, welche nach jener per os 
am häufigsten vorkommt, ist diejenige, bei der auf 
dem Respirationswege gasförmige Gifte in den Körper 
gelangen^). Welches sind nun die in Betracht kommen- 
den giftigen Gase? Nach welchem Prinzip und in 
welcher Reihenfolge sind sie zu besprechen? 

Eulenberg*) theilt die schädlichen und giftigen 
Gase ein in irrespirable und toxicämische. Die ge- 
bräuchlichen Lehrbücher der gerichtlichen Medicin 
halten sich gar nicht an eine theoretische Eintheilung, 
sondern besprechen nur mit Rücksicht auf die foren- 
sische Praxis die einzelnen in Betracht kommenden 
Gifte. Für die Zwecke der vorliegenden Arbeit dürfte 
auch die rein praktische Bearbeitung des Stoffes ge- 
geben sein, ohne Berücksichtigung theoretischer Ein- 
theilung. 

Es muss aber bei der durch die Natur der Arbeit 
bedingten Beschränkung an dem Begriff des giftigen 
Gases festgehalten werden, und können demgemäss 
die Körper, die, ihren Aggregatzustand wechselnd, in 
Dampfform giftig zu wirken im Stande sind, wie 
Chloroform, Aether, Schwefelkohlenstoff u. s. w., nicht 
bei-ücksichtigt werden. 



1) V. Hoff mann. Lehrbuch der gerichtlichen Medicin. 
6. Anfl. Wien und Leipzig 1893. 

2) Enlenberg. Die Lehre von den schädlichen und giftigen 
Gasen. Braunschweig 1865. 
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Behandelt werden sollen, je nach ihrer Bedeutung 
mehr oder minder ausführlich: 

1. Kohlenoxyd, 

2. Kohlensäure, 

3. Schwefelwasserstoff, 

4. Stickoxydulgas, 

5. ArsenwasserstoflF, 

6. PhosphorwasserstoflF, 

7. Cyanwasserstoff, Cyangas, 

8. Ammoniak, 

9. Chlorgas, 

10. schweflige Säure, 

11. salpetrige Säure. 

Die für die gerichtsärztliche Praxis wichtigste, 
weil am häufigsten Todesfälle verursachende Gruppe, ist 
die Kohlenoxydgasgruppe. 

Die chemischen Körper, die hier in Betracht 
kommen, sind Kohlenoxydgas (CO) und Kohlen- 
dioxyd (CO2, Kohlensäure). Praktisch zu rechnen 
ist mit Kohlendunst, Leuchtgas, Wassergas und seinen 
Abarten und den Gruben- und Minengasen. Die her- 
vorragende Häufigkeit der tödtlichen Vergiftung speciell 
mit Kohlenoxyd geht aus der statistischen Notiz in 
der Arbeit von Dr. R. Stoermer^) heiTor. Von den 
im Berliner Leichenschauhaus secirten Pällen(1876 - 1882) 
Bind 43% auf Vergiftungen mit Kohlenoxyd bezw. 
Leuchtgas zurückgeführt. Von 610 Personen, die durch 
Gift gestorben, haben 352 ihren Tod durch Kohlen- 
oxyd bezw. Leuchtgas gefunden. 

Es handelt sich in allen Fällen um Gasgemische, 
nicht um reine chemische Körper, welche ihre deletäre 
Wirkung entfalten. Bei der uns beschäftigenden Gruppe 
ist aber das Kohlenoxyd das wirksame Prinzip. Nach 
Roscoe-Schorlemmer^) ist Kohlenoxyd ein farbloses. 



1) Dr. R. Stoermer. Ueber die Kohlenoxdvergiftung vom 
medicinal- und sanitätspolizeilichen Standpunkte, vierteljahrs- 
schrift für gerichtliclie Medizin und öfientliche Gresundheits- 
pflege. in. Folge, Bd. IX und X. 

2) Roscoe und Schorlemmer. Kurzes Lehrbuch der 
Chemie. Braunschweig 1886. 
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geruchloses Gas, welches das specifische Gewicht von 
0,968 hat und in Wasser wenig löslich ist. Es ist 
äusserst giftig und verursacht schon, in geringer 
Menge eingeathmet, den Tod. Nach Strassmann^) 
kommen Vergiftungen durch reines Kohlenoxyd kaum 
vor. Am häufigsten ist es der Kohlendunst, der zu 
Vergiftungen führt. Dieser bildet sich, wo kohlenstoff- 
haltige Substanz bei ungenügender Sauerstoffzufuhr 
verbrennt, und ist chemisch zusammengesetzt aus 
Sauerstoff, Stickstoff, Kohlenwasserstoff, Kohlensäure 
und Kohlenoxyd 2). 

Im Kohlendunst schwankt der Kohlenoxydgehalt 
zwischen 0,5 und 5 7o. Die offenen Kohlenbecken, die 
gewöhnlich beim Austrocknen von Neubauten benutzt 
werden, sind eine häufige Quelle von Vergiftungen. 
Die neuerdings oft gebräuchlichen offenen Bügeleisen 
haben zwar eine nicht beabsichtigte tödtliche Ver- 
giftung, soweit meine Literaturkenntniss reicht, noch 
nicht herbeigeführt, indess sind schon Vergiftungs- 
zustände als Folge des Gebrauchs derselben bei Plätte- 
rinnen mehrfach beschrieben. Aehnlich hegen die 
Verhältnisse bei den durch Glühstoft oder Briquettes 
geheizten Wagen oder Droschken, bei deren ge- 
schlossener Benutzung Kohlendunstvergiftungen vorge- 
kommen sind. 

Auch bei verborgenen Balkenbränden, bei denen 
gerade wegen ihres Verborgenseins und des damit 
zusammenhängenden mangelnden Sauerstoffzutritts viel 
Kohlenoxyd entwickelt wird, kommen Vergiftungen 
häufiger vor. 

Die Schädlichkeit der Kohlenoxydentwicklung 
haben wir ja, ohne besonderem Schaden ausgesetzt zu 
sein, dann Gelegenheit zu erkennen, wenn in einem 
geschlossenen Raum Lampen blaken, oder wenn die 



1) Strassmann. Lehrbuch der gerichtlichen Medicin. 
Stuttgart 1895. 

2) Sachs. Unter welchen Verhältnissen tritt Kohlenoxyd 
in die Luft bewohnter Eäume ein? — Deutsche Vierteljahrs- 
schrift für gerichtliche Medizin und öffentliche Gesundlieits- 
pflege. Bd. 31, Heft 3. 
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Luft durch Tabaksdämpfe verunreinigt wird. Die 
Hauptgelegenheit aber, Kohlendunst zu entwickeln, 
geben die Heizkörper der Wohnräume. In Folge von 
Manipulationen an Oefen sind die meisten Unglücks- 
fälle, Morde und Selbstmorde durch Kohlendunst her- 
vorgerufen. 

Unvollständige und verlangsamte Verbrennung der 
Heizmaterialien in schlecht ziehenden und verrussten 
Oefen bedingt sehr oft die gefährliche Kohlenoxyd- 
vergiftung. Schadhafte Ofenröhren, schlecht schliessende 
Ofenthüren haben häufig Intoxicationen mit CO ver- 
ursacht. 

Die mit Recht so verpönte Ofenklappe, die 
bei uns in Hamburg als Schott bezeichnet und 
hierorts gewöhnlich dann geschlossen wird, wenn 
Abends der grösste Theil der Heizung verbrannt und 
man der Sparsamkeit halber durch Schottschluss die 
Wärme in dem Wohnraum zurückzuhalten sucht, ist 
allzu oft für die Bewohner des Raumes verderblich 
gewesen. Vor jetzt 4 Jahren habe ich selbst einen 
Fall erlebt, wo ich von der Polizei zu einem Selbst- 
mordversuch dreier Personen in eine elende Bude, 
die in einem Hofe des Gängeviertels belegen war, ge- 
rufen wurde. Eine Mutter, als Alkoholistin in der 
Nachbarschaft bekannt, hatte in Uebereinstimmung mit 
ihren älteren Töchtern beschlossen, mit diesen Selbst- 
mord zu begehen. Der Mann war abwesend, die jün- 
geren Kinder waren zu Bekannten geschickt. In- 
zwischen war der kleine Herd der einzigen Stube, der 
zugleich zum Kochen und Heizen diente, stark geheizt, 
die Ofenklappe geschlossen. Zur grösseren Vorsicht 
hatte die Frau hinter der Klappe noch das in den 
Kamin führende Ofenrohr mit Aufwaschtuch und Papier 
verstopft. Nach einer scheinbar reichlich bemessenen 
Mahlzeit legten sich die drei Personen hin, um sich 
dem giftigen Gase auszusetzen. Nur dadurch dass 
die Kinder frühzeitiger, als angeordnet war, zurück- 
kamen und vergebens Einlass begehrten, wurde die 
Nachbarschaft aufmerksam. Die Polizei wurde geholt 
und fand nach gewaltsamer Oeffnung der Bude die 
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drei Personen scheinbar leblos vor. Auch der Ka- 
narienvogel, der sich in dem Zimmer befand, war dem 
Giftgase erlegen. Mit Hülfe der als Samariter ausge- 
bildeten Polizeimannschaft beförderte ich die an- 
scheinend dem Kohlenoxydgas Erlegenen an die frische 
Luft, und nach angestrengter 2V4Stündiger Thätigkeit, 
vor allem durch unablässig fortgesetzte künstliche 
Athmung und Kampf er- Aether-Injectionen gelang es 
uns, alle drei Individuen soweit wieder ins Leben zu 
rufen, dass wir sie alsdann mittelst der Sanitätskolonne 
dem Kurhause, unserem bisherigen Polizeikrankenhause, 
zuführen konnten, woselbst bei allen völlige Wieder- 
herstellung erfolgte. Ueber die Symptome, die ich bei 
diesen Vergiftungsfällen vorgefunden, will ich nachher 
bei der Symptomatologie der CO -Vergiftung kurz be- 
richten. Nur das sei hier schon erwähnt, dass die 
ältere Tochter, die allein auf dem Sopha liegend vor- 
gefunden wurde, welches näher dem Fenster stand, 
viel eher als die Mutter und jüngere Schwester trans- 
portfähig war, da diese sich in ein Bett gelegt hatten, 
das in unmittelbarer Nähe der Giftquelle seinen Platz 
hatte. 

Es sind aber auch Fälle beschrieben, wo Kohlen- 
oxydvergiftung eintrat, obwohl die betreffenden Oefen 
selbst vollkommen in Ordnung waren. Hier waren 
es atmosphärische Einflüsse, Abnahme des Barometer- 
druckes, Regen, Wind und Sonnenschein, die auf den 
Schornstein einwirkten, in welchen das Rohr des Ofens 
von dem Zimmer mündete, in welchem das Unglück 
gescliehen. — Eine weitere Quelle der CO-Vergiftung 
ist auch oft die ungenügende Reinigung der Schorn- 
steine seitens der Schornsteinfeger. Bei uns in 
Hamburg war dies bis in diesem Jahr eine stete Klage 
der Bevölkerung, bis durch Schaffung von Kehr- 
bezirken und durch bessere Stellung der Bezirks- 
Schomsteinfeger endlich staatlicherseits eine Abhülfe 
dieses Uebelstandes geschehen ist. — 

Selbstverständlich sind auch die sogenannten 
Regulir-Püllöfen, wenn nicht eine sorgfältige Be- 
schickung derselben mit Heizmaterial erfolgt, hin und 
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wieder für Vergiftungsfälle verantwortlieh zu machen, 
da bei nicht genügender Verbrennung und Abschluss 
durch überliegendes Material vom Ofenrohr die giftigen 
Gase zum Eintritt in das Zimmer gezwungen sind. 
Weit gefährlicher aber sind die jetzt so sehr gebräuch- 
lichen transportablen Oefen, die sogenannten schwedi- 
schen Oefen und die Carbon-Natronöfen. Diese müssen 
ihre Verbrennungsgase durch ein Rohr in den 
stationären Ofen des betreffenden Zimmers oder auch 
in eine andere zum Schornstein führende Wandöffnung 
ins Freie befördern. Ein gänzUches Vermeiden des 
Eintritts der Gase in das Zimmer scheint bisher nicht 
erreicht zu sein. Ich habe selbst vor 2 Jahren einen 
Fall in meiner Praxis gehabt, wo in einer dreigliedrigen 
Familie Vater und Mutter beständig über Kopf- 
schmerzen, Benommensein, Uebelkeit klagten, der 
einzige Sohn sich über diese Symptome nur dann zu 
beklagen hatte, wenn er längere Zeit zu Hause weilte, 
was gewöhnlich nur am Sonntag der Fall war. Durch 
Ausschluss anderer Schädlichkeiten kam ich darauf, 
den schwedischen transportablen Ofen, den sich die 
Leute wegen der besonders kalten Eckwohnung an- 
gekauft hatten, als Ursache der Kopfschmerzen u. s. w. 
zu beschuldigen. Er wurde versuchsweise ausser 
Gebrauch gesetzt, und jede andere Maassregel war 
damit überflüssig geworden. Da der Ofen in besonders 
kalten Nächten in daß Schlafzimmer der Eltern gerollt 
und dort in ihm die Heizung unterhalten wurde, so 
betrachte ich es als ein besonderes Glück, dass nicht 
eine verhängnissvollere Kohlendunst - Vergiftung ein- 
getreten ist. 

Nun braucht ein Wohn- oder Schlafraum gar 
nicht geheizt sein, es braucht nicht einmal ein Ofen 
sich in dem Raum befinden, und doch kann dort eine 
Kohlendunstvergiftung statthaben. In solchen Fällen, 
wo die Quelle des Kohlendunstes entfernt von dem 
Orte liegt, wo er seine Wirkung ausübt, dringt er aus 
Nachbarräumen, aus tiefer gelegenen Lokalitäten in 
höhere oder umgekehrt. Es findet hier eine Ansaugung 
des giftigen Gases durch kommunicirende Räume statt. 
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Nach Seidel^) ist es bei Bränden hauptsächlich 
das Kohlenoxyd, das im Rauche gefährlich ist. Am 
schrecklichsten sind die Brände bei Grubenverzimmerung 
in den Bergwerken, wo Kohlenoxydgas bei dem ge- 
ringen Sauerstoflfgehalt der Luft in den Gruben sich 
in Mengen bildet, alle Gänge erfüllt und jeden Ver- 
such einer Rettung der Verunglückten vereitelt. 

Stoermer^) führt in seiner ausführlichen Arbeit 
über die Kohlenoxydvergiftungen auch die einzelnen 
Gewerbe auf, für die diese Intoxication in Frage 
kommt. Hervorgehoben seien Hüttenwerke mit Hoch- 
öfenbetrieben, wo die sogenannten Gichtgase (CO-haltige 
Gasgemische) die Arbeiter gefährden. In gleicher 
Weise sind durch kohlenoxydhaltige Gasgemische die- 
jenigen Arbeiter bedroht, welche in Kohlenmeilern, 
Schmieden und Klempnerwerkstätten, Kalkziegelöfen 
und in Anilinfabriken beschäftigt sind. Auch bei der 
Russfabrikation, Acetonbereitung, bei der Theer- 
destillation, in Sodafabriken, Cokereien, sowie Lumpen- 
reinigungsanstalten sind Vorsichtsmaassregeln anzu- 
ordnen, um Kohlenoxydintoxicationen zu vermeiden. 
An der schon vorher erwähnten aussergewöhnlich 
häufigen Kohlenoxydgas- Vergiftung hat vor allen 
Dingen aber die in unserer Zeit so weit verbreitete 
Benutzung des Leuchtgases sowohl zu Beleuchtungs-, 
als auch vielen anderen Zwecken sehr oft die Ver- 
anlassung gegeben. 

Es wird gewonnen^) durch trockene Destillation 
der Steinkohlen, seltener des Holzes, indem man die- 
selben in geschlossenen Cylindern von Eisen oder 
feuerfestem Thon erhitzt, wobei sich eine Anzahl 
flüchtiger, theils flüssiger, theils gasförmiger Ver- 



*) Seidel. Vergiftungen; im Handbuch der gerichtlichen 
Medizin von Dr. J. Maschka. Bd. 11. Tübingen 1882. 

2) Stoermer. Ueber die Kohlenoxydvergiftung vom 
medizinal- und sanitätspolizeilichen Standpunkie. Vierteljahrs- 
Bchrift für gerichtliche Medicin und öffentliche Gesundheits- 
pflege. Bd. IX und X. 

^ Boscoe-Schorlemmer. Kurzes Lehrbuch der Chemie. 
Braunschweig 1886. 
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bindungen bildet und ein Rückstand von unreinem 
Kohlenstoff, Coke genannt, bleibt. 

Das Leuchtgas ist ein Gemenge verschiedener 
Gase und Dämpfe, von denen die wichtigsten mit 
hellleuchtender Flamme brennen; neben diesen sind 
eine kleine Menge Acetylen und grössere Mengen von 
Sumpfgas, Wasserstoff und Kohlenoxyd darin ent- 
halten, und im rohen Gas ausserdem noch Kohlen- 
dioxyd, Schwefelwasserstoff und Schwefelkohlenstoff. 
Die letzteren Bestandtheile sucht man durch 
Reinigungsapparate aus dem Leuchtgas zu entfernen, 
ehe man es in die Gasometer eintreten lässt. Wenn 
also Vergiftungen vorkommen, so ist es in den aller- 
meisten Fällen das Kohlenoxyd, welches das Unglück 
verursacht hat. 

Der Kohlenoxydgehalt des Leuchtgases ist ver- 
schieden, je nach dem Erzeugungsmaterial. Das Leucht- 
gas hat nun sehr oft Veranlassung, in die Wohnräume 
zu strömen; auch in den bestgeordneten Haushaltungen 
wird man zuweilen den typischen Gasgeruch wahr- 
nehmen können. Offen gelassene Gashähne, Undichtig- 
keit in der Leitung sind die häufigsten in Betracht 
kommenden Uebelstände. Hin und wieder ist ein der- 
artiger Unfall dadurch entstanden, dass die Gaskrone 
zu weit nach unten gezogen worden ist, in Folge 
dessen die Verbindung zwischen Gaskrone und Leitung 
undicht geworden ist. Ganz besonders oft aber sind 
es die langen Gasschläuche, welche die stationäre 
Leitung mit transportablen Lampen (Bunsenbrenner in 
Laboratorien) oder Kochapparaten verbinden und die 
trotz sorgfältigster Ueberwachung immer wieder De- 
fecte aufweisen, die den Gasaustritt verursachen. Sehr 
oft kommt es aber auch zu Ansammlung von Leucht- 
gas in Räumen, wenn ausserhalb derselben in der 
Leitung Undichtigkeiten eintreten. Bei den Strassen- 
arbeiten werden die Strassenröhren oft von den Erd- 
arbeitern beschädigt. Stoermer^) macht darauf auf- 



1) Stoermer. Ueber die Kohlenoxydvergiftung vom 
medicinal- und sanitätspolizeilichen Standpunkte. Vierteljahrs- 
schrift für gerichtliche Medizin und öffentliche Gesundheits- 
pflege. Bd. IV und X. 
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merksam, dass ein blosses Nageleinschlagen in einer 
benachbarten Wohnung, wodurch ein in der Wand 
liegendes Gasrohr beschädigt wird, zu Unglücksfällen 
führen kann. Holzwürmer und Rost können Be- 
schädigungen der Leitung verursachen. Speciell in 
der kalten Jahreszeit kommt es zu Rohrbrüchen durch 
Vereisung des Erdbodens. Die wanne Luft in den 
Wohnungen wirkt dann ansaugend auf das vielleicht 
in grosser Entfernung in den Erdboden ausgeströmte 
Gas. Unter solchen Umständen kann dem Leuchtgas 
auch eine Eigenschaft verloren gehen, die als grosser 
Schutz gegen Vergiftungen gelten muss. Ich meine 
den unangenehmen typischen Leuchtgasgeruch. Dieser 
kann fehlen, wenn das Gas auf weitere Entfernungen 
durch den Erdboden strömt. Die Kohlenwasserstoffe 
und Sumpfgase, die die Ursache des specifischen Gas- 
geruches sind, werden in solchen Fällen vom Erdboden 
zurückgehalten. Das Gas hat nur beim schnellen 
Ausströmen unter hohem Druck den Geruch, der ein 
vorzügliches Warnungsmittel gegen bevorstehende Ver- 
giftung ist. 

Nun wird das Gas, welches durch einen Rohr- 
bruch z. B. in den Erdboden ausgetreten ist, immer 
dahin strömen, wo es den geringsten Widerstand 
findet. Das erklärt denn auch eine Thatsache, die 
früher in Hamburg zu einiger Verwunderung Anlass ge- 
geben hat. Wie mein ehemaliger Chef, Dr. Engel - 
Reimers, aus seiner frühereu Praxis als Polizeiarzt 
erzählt, waren es in den 60 er und 70 er Jahren zu 
einem grossen TheU Kellner, die der Leuchtgas -Ver- 
giftung erlegen sind. Dieses Vorwiegen des einen 
Standes ist nur so zu erklären, dass diese ihre Schlaf- 
stellen früher wo angängig in Kasematten angewiesen 
bekamen. Es sind das unterirdische Räume unter dem 
Strassenpflaster und gewöhnlich an einem Fleet (Wasser- 
verbindung zwischen Elbe und Alster) gelegen. Hier 
fand das Gas zum Austritt den geringsten Widerstand. 
War ein Rohrbruch erfolgt, so waren naturgemäss die 
Kellner, die in den Kasematten schUefen, das 
Opfer. 
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Nach Sachs ^) ist es übrigens erwiesen, dass bei 
unseren Gasglühlichtbrennern stets eine minimale 
Menge Kohlenoxyd in den Wohnraum tritt und dass 
bei den Gaskochern das Giftgas sich entwickelt, sobald 
ein kalter Körper in die Flamme taucht. 

Eine weitere moderne Verwendung des Leucht- 
gases findet bei unseren Hausbadeeinrichtungen statt. 
In den Neubauten Hamburgs findet man in den letzten 
Jahren fast nur Gasbadeöfen. Die Vervollkommnung 
dieser Einrichtung hat aber mit ihrer Verbreitung 
nicht gleichen Schritt gehalten, indem für den Abzug 
der Verbrennungsgase nicht genügend gesorgt ist. 
Wir haben in der letzten Zeit gerade in Hamburg 
manchen Unglücksfall zu verzeichnen, wo Kohlenoxyd- 
vergiftungen, auch tödtliche, von der Gasheizung im 
Baderaum ausgegangen sind. Die Polizeibehörde hat 
sich in Folge davon zu folgender Bekanntmachung 
veranlasst gesehen: „Anlässlich mehrfacher Unglücks- 
fälle, die durch mangelhafte Beschaffenheit von Gas- 
ölen verursacht wurden, werden die Gewerbetreibenden, 
die sich mit der Anlage solcher Apparate befassen, 
unter Hinweis auf die §§ 222 und 230 des Reichs- 
strafgesetzbuches auf folgende Vorsichtsmaassregeln 
aufmerksam gemacht: Alle Gasbade- und Gasheizöfen, 
sowie Gaskoch- and Gasheizeinrichtungen mit festen 
Feuerstellen für gewerbliche Zwecke müssen mit einem 
gut ziehenden Abzugskamin verbunden sein. Das 
Verbindungsrohr muss mindestens das Dreifache des 
äusseren Durchmessers des zuführenden Gasrohres 
haben. Bei kleineren Gaskoch- und Gassheizapparaten, 
z. B. den Theekochern, Handkochern, transportablen 
Plättapparaten und nicht eingebauten Herdplatten etc., 
kann von dem Anschluss an einen Abzugskamin ab- 
gesehen werden, wenn für eine ausreichende Venti- 
lation des betreffenden Raumes gesorgt wird." 

Dr. Schäfer, einer der Oberärzte an unserer 



^) Sachs: Unter welchen Verhältnissen tritt Kohlenoxyd 
in die Luft bewohnter EÄmne ein? Deutsche Vierteljalirsschrift 
für öffentliche Gesundheitspflege, Bd. 31, Heft 3. 
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Irrenanstalt Priedrichsberg, hat beschrieben ^), wie erst 
seine Köchin, alsdann er selbst in dem Baderaum 
seiner Dienstwohnung eine Leuchtgas- Vergiftung er- 
litten hat, deren Spuren der Schriftsteller selbst in dem 
Augenblick der Niederschrift seines Unglücks noch 
verspürt. Er erwähnt in seiner Arbeit auch einen Fall, 
der besonders sensationelles Aufsehen erregt hat, da 
ein junger Ingenieur mit seiner jungen Haushälterin 
todt im Baderaum aufgefunden wurden. Selbstver- 
ständlich wurden die scandalösesten Gerüchte im An- 
schluss an diesen vermeintlichen Selbstmord laut. Die 
Untersuchung und die Section konnten aber feststellen, 
dass der Ingenieur seiner im Bade vom Kohlenoxyd 
vergifteten Haushälterin zu Hülfe eilen wollte, selbst 
dann aber dem aus dem Gasbadeofen strömenden Gift 
erlegen ist. 

Leuchtgasvergiftungen sind insofern gewöhnlich 
von schwereren Folgen als diejenigen durch Kohlen- 
dunst, weil einerseits der COgehalt im Leuchtgas ge- 
wöhnlich grösser ist als im Kohlendunst; andererseits 
aber strömt das Leuchtgas, das stets unter Druck 
steht, nach, während beim Kohlendunst mit dem Er- 
löschen der Kohle die Giftquelle versiegt. 

Bei der Vergiftung mit beiden Gasen handelt es 
sich meist um Unglücksfälle. Früher sollen nach 
Seidel 2) Selbstmorde durch Leuchtgas nicht vorge- 
kommen sein. V. Hoffmann^) berichtet aber, dass 
in Wien derartige Selbstmorde häufiger werden, und 
hat selbst 7 Fälle beobachtet. In einem derselben 
hatte sich der Selbstmörder, um sicherer seinen Zweck 
zu erreichen, einen maskenartigen Recipienten con- 
struirt, der mittelst eines Gummibandes am Gesicht 
festgehalten wurde und in den der Schlauch einer 



1) Dr. B,. Schäfer. Kohlenoxydgas Vergiftung durch einen 
Badeofen. Vierteljahrsschrift für gerichtliche Medicin und 
öffentliches Sanitätswesen. 1899. Heft 3. 

2) Seidel. Vergiftungen; im Handbuch der gerichtlichen 
Medizin von Dr. J. MasclSca. Bd. ü. Tübingen 1882. 

«) V. Hoffmann. Lehrbuch der gerichtlichen Medicin. 
6. Aufl. Wien und Leipzig 1893. 
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GaBlampe mündete. — Ueber Morde, die durch Aus- 
Btrömen von Leuchtgas herbeigeführt sind, ist nichts 
bekannt. Selbstverständlich ist die Möglichkeit der 
Ausführung eines derartigen Verbrechens nicht von 
der Hand zu weisen. Der Köhlendunst wird sowohl 
zu Morden als auch zu Selbstmorden häufig ver- 
wendet. 

Nach Friedberg ^) wurde der Kohlendunst zu Selbst- 
mordzwecken schon im Alterthum benutzt. Lutatius 
Catulus, der von Marius 87 v. Chr. bedroht wurde, 
entleibte sich, indem er sich in ein Zimmer einschloss 
und hier den von einer grossen Menge Kohlen er- 
zeugten Dunst einathmete. — In den Jahren von 
1848—57 erlagen in Frankreich männliche Selbstmörder 
dem Kohlendunst 181 (im Ganzen endeten durch 
Selbstmord 2776 Männer), in demselben Zeitraum 132 
Frauen durch Kohlendunstselbstmord (908 Frauen im 
Ganzen); also 657oo der Selbstmorde der Männer und 
145^/oa der Selbstmorde der Weiber geschah durch 
Kohlendunst. Die Häufigkeit der Selbstmorde durch 
Kohlendunst erklärt SeideP) durch die im Volke ver- 
breitete Meinung, dass diese Todesart eine schmerz- 
lose wäre. Nach den Aufzeichnungen eines Selbst- 
mörders und nach dem Stöhnen, welches man im 
Nebenzimmer gelegentlich von Selbstmördern hörte 
und dessen Ursache man erst nachträglich erkannte, 
ist dieser Volksglaube ein irriger. 

Mord durch Kohlendunst ist mehrfach, wenn auch 
selten, festgestellt. Viel häufiger ist irrthümlich gegen 
Ueberlebende der Vorwurf des Mordes erhoben worden, 
weil es früher nicht bekannt war, dass trotz Ein- 
wirkung derselben Schädlichkeit die Wirkung bei den 
verschiedenen Individuen verschieden sein kann. 

Aehnlich wie beim Leuchtgas liegen die Verhält- 
nisse bei Anwendung des Wassergases. Dieses ebenso 
wie seine Abarten sind in Deutschland wenig, in 



1) Dr. H. F r i e d b e r g. Die Vergiftung durch Köhlendunst. 
Berlin 1866. 

2) Seidel. Vergiftungen; im Handbuch der gerichtlichen 
Medizin von Dr. J. Maschka. Bd. IE. Tübingen 1882. 



Digitized by 



Google 



— 15 — 

Amerika, England, Belgien und in der Schweiz recht 
viel in Gebrauch^). Es ist ein wasserstoflfreiches 
Gasgemisch und entsteht durch Ueberleiten von Wasser- 
dampf über glühende Kohlen in geschlossenen Ge- 
fässen. Es enthält 30 7o Kohlenoxyd und zuweilen 
sogar noch mehr, und ist deshalb gerade vermöge seines 
CO-Mehrgehalts um so gefährlicher als Leuchtgas. 
Dazu kommt noch, dass es auch ein grösseres Diffun- 
dirungsvermögen als das Leuchtgas hat. Für die indu- 
strielle Verwendung hat es aber dem Leuchtgas gegen- 
über bedeutende Vorzüge. Seine Herstellung ist billig; 
es giebt ein ruhiges, weisses Licht; die Verbrennung 
geschieht rauch-, russ- und geruchfrei, sodass keine 
merkliche Luftveischlechterung eintritt. Schliesslich 
ist die Handhabung eine sehr einfache. 

Dass trotz der grösseren Gefährlichkeit (das Gas 
ist auch geruchlos) die rücksichtslos über alles weg- 
schreitende amerikanische Industrie sich der Vortheile 
des Wassergases bemächtigt hat, kann uns nicht 
Wunder nehmen. Die Unglücksfälle dort, die durch 
Wassergas veranlasst sind, haben auch sehr oft den 
Tod im Gefolge. Zur Abwendung der Gefahr hat 
man dem Gase auch an einigen Stellen riechende Gase 
beigemischt. Trotzdem haben 155 Aerzte in Massa- 
chusetts 1888 einen öffentlichen Protest gegen den 
Gebrauch des Wassergases überhaupt erlassen. 2) 

Sind doch in New- York allein in den Jahren 
1880—88 184 Menschen durch Wassergas tödtlich ver- 
giftet worden. Dass bei Grubenbränden CO-haltige 
Grubengase entstehen und oft zu tödtlichen Unglücks- 
fällen führen, habe ich schon erwähnt. 

Auch bei Minensprengungen durch Schiesspulver 
können durch die CO-haltigen Minengase Intoxicationen 



1) Dr. R. Stoermer. Ueber die Kohlenoxyd Vergiftung 
vom medizinal- und sanitätspolizeilichen Standpunkte. Viertel- 
jahrsschrift für gerichtliche Medizin und öffentliche Gesundheits- 
pflege. Bd. IX u. X. 

2) Eulen bürg: Realencyklopädie. 1897, Artikel: Leuchtgas- 
Vergiftung. 
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entstehen, aber fast nur dann, wenn die nothwendigen 
Vorsichtsmaassregeln vernachlässigt sind. 

Bei der Minenkrankheit, einem Zustand, unter dem 
während eines Belagerungskrieges die Truppen, welche 
mit Sprengung von Minen, Beseitigen von Schutt 
u. s. w. in den Festungsgalerien beschäftigt sind, sehr 
oft zu leiden haben, soll nach dem Ergebniss der 
neueren Forschung der Kohlenoxydgehalt der Minen- 
gase und nicht der Schwefelwassei^stofifgehalt, der 
früher mit dieser Beschuldigung belastet wurde, als 
das aetiologische Moment erwiesen sein. Hirt^) sagt 
indess bei Besprechung dieser Affection, dass, bei aller 
wahrscheinlichen Richtigkeit der Annahme der Kohlen- 
oxydvergiftung bei der Minenkrankheit, der unumstöss- 
liche Beweis dafür noch nicht erbracht sei. 

Der Vollständigkeit wegen sei an dieser Stelle 
auch der Gaz-pauvre-Intoxication Erwähnung gethan. 
Das Gaz-pauvre entsteht bei Durchleiten von Luft 
über erhitzten Anthracit. Es ist eine haupsächlich Kohlen- 
oxyd, Kohlensäure und Stickstoff enthaltende Gas- 
mischung, die zu technischen Zwecken verwendet wird. 
Finkelstein*) beschreibt einen Fall, in dem 2 Ar- 
beiter gelegentlich der Reparatur eines ReseiToirs 
einige Minuten lang Gaz-pauvi^e einathmeten. Der eine 
von ihnen wurde todt heiTorgezogen, der andere 
musste wegen Dementia acuta in Folge der Vergiftung 
der Irrenanstalt überwiesen werden. 

Nachdem wir in kurzen Zügen die Aetiologie der 
Vergiftungen mit den verschiedenen CO-haltigen Gas- 
gemischen besprochen haben, wollen wir nunmehr die 
Symptomatologie, die pathologische Anatomie, das 
Wesen und die gerichtliche Erkenntniss dieser Ver- 
giftung besprechen. 



1) Dr. Ludw. Hirt: Die Krankheiten der Arbeiter. 
1. Abtheiliing, 2. Theil: Die Gasinhalations-Krankheiten, Breslau 
und Leipzig 1873. 

2) Finkelstein. Dementia acuta in Folge von Gaz-pauvre- 
Vergiftung. Jahrbücher für Psychiatrie und Neurologie, XV, 1. 
Referat: Vierteljahrsschrift für gerichtliche Medizin und öffent- 
liches Sanitätswesen. 1897 S. 176. 
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Im Grossen und Ganzen ist die Symptomatologie 
der uns beschäftigenden Vergiftung eine durchaus ein- 
heitliche. Wir haben gesehen, wie verschieden die 
verschiedenen Gasgemische, deren wirksames Intoxi- 
cationsprinzip das Kohlenoxyd ist, zusammengesetzt 
sind, in wie vei-schiedenem Maasse sie das giftige Agens 
enthalten. So kann es uns denn nicht in Erstaunen 
setzen, daes trotz aller Gleichmässigkeit allerlei Ver- 
schiedenheiten sich oft darbieten. Hinzu kommt noch, 
dass man mit der Constitution, dem Alter, dem Ge- 
schlecht etc. der betr. Individuen zu rechnen hat, die 
ja bei keinem krankhaften Vorgang ausser Acht ge- 
lassen werden können. 

Wenn ich mir von der Kohlenoxydgasvergiftung 
ein Bild mache aus den Fällen, die ich in meiner 
Praxis erlebt habe und die ich mir bereits erlaubte 
vorher anzuführen, so muss ich zunächst an die 
leichten Fälle von Kohlendunstvergiftung anknüpfen, 
deren Ursprung ich auf CO-Entwicklung Seitens eines 
transportablen schwedischen Ofens zurückgeführt habe. 
Die Hauptklage meiner Patienten bestand in Kopf- 
schmerz und Benommensein, Unlustgefühlen, zuweilen 
auch Schwindel. 

In dem Fall, bei dem es sich um drei Selbst- 
mörderinnen handelte und wo es nur der grössten 
Mühewaltung gelungen ist, die Vergifteten ins Leben 
zurückzurufen, fand ich vollkommen bewusstlose In- 
dividuen vor. Die Hautfarbe derselben war bei allen 
dreien fahl und bleich, die Lippen cyanotisch, die 
Pupillen eng. Extremitätenpuls fand ich bei keiner 
der Erkranßen, bei den am schwersten Vergifteten 
war zunächst auch am Herzen kaum eine Bewegung 
zu fühlen, während bei der dritten Person, die näher 
dem Fenster zu lag, der Herzschlag noch deutUch war. 
Alle drei hatten reichliche Mengen unverdauter Speisen 
durch Erbrechen entleert, die eine der Töchter hatte 
auch ihr Hemde und das Bett mit Faeces und Urin 
verunreinigt. 

Die Athmung war bei keiner der Verunglückten 
ganz aufgehoben. Bei allen war die Respiration sehr 

2 
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beschleunigt, oberflächlich und stellenweise nach Cheyne- 
Stokeschem Rythmus. Die beiden Töchter hatten 
reichlich weissen Schaum vor dem Mund, die Mutter 
zeigte nur wenig, aber blutigen Schaum. Nachdem die 
Frauen kurze Zeit an die freie Luft gebracht waren, 
wo die Wiederbelebungsversuche vorgenommen wurden, 
trat bei allen sehr bald und fast gleichmässig eine 
völlige Athemruhe ein, so das wir schon glaubten, der 
Tod sei eingetreten. Das war aber nur wie die Ruhe 
vor dem Qewittersturm. Alsbald brachen bei allen 
drei Personen tonische und klonische Krämpfe aus, 
welche die Maassnahmen zur Wiederbelebung sehr er- 
schwerten. Ganz allmählich Hessen die bedrohlichen 
Erscheinungen nach. Zu bemerken war noch, dass 
nach Abklingen der Krampfanfälle der zurückgekehrte 
Puls immer wieder sehr schwach wurde und neue 
Aether-Kampfer-Injektionen verlangte, die ihrerseits 
wieder Krampfanfäile auszulösen schienen. 

In der Darstellung von Siebenhaar und Lehmann ^) 
habe ich alle von mir beobachteten Symptome der 
Kohlenoxyd-Vergiftung bestätigt gefunden. Seidel *) 
führt als Beispiel einer ernsten Vergiftung mit reinem 
Kohlenoxyd den Fall des Chemikere Chenot an, der 
durch einen unglücklichen Zufall nach einer einzigen 
kräftigen Einathmung wie vom Blitze getroffen rück- 
lings zu Boden fiel. Die Augen waren verdreht, die 
Extremitäten zusammengezogen ; nach 7* Stunde kehrte 
die Empfindung, ein Gefühl von Kälte und Erstickung, 
zurück; starker Schweiss bedeckte den ganzen Körper. 
Die Gehimthätigkeit war in der Weise alterirt, dass 
alle Gedanken und vorwaltenden Interessen des Geistes 
wie in einer augenblicklichen Spiegelung sich zeigten. 

Eulenberg ^) nimmt vier Stadien während der 
CO- Vergiftung an: 

^) Siebenhaar und Lehmann. Die Kohlendunst- 
vergiftung, ihre Erkenntniss, Verhütung und Behandlung. 
Dresden 1858. 

2) Seidel, 1. c. 

8) Eulenberg, 1. c. 
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1) Stadium der Betäubung, 

2) „ „ Convulsionen, 

3) „ „ Asphyxie, 

4) „ „ Erholung. 

Die Vergiftungen mit Kohlendunst und Leuchtgas 
und seinen Abarten haben, entsprechend dem jeweiligen 
Gehalt des Gasgemisches an Kohlenoxyd, einen weniger 
heftigen Charakter. Zunächst ^) tritt Eingenommenheit 
des Kopfes, Kopfschmerz, Schwindel, Sausen vor den 
Ohren, Flimmern vor den Augen, starkes Pulsiren 
im Kopfe ein; dazu tritt Uebelkeit, Erbrechen, Mattig- 
keit, Angst und Unvermögen, sich aufrecht zu erhalten. 
Dieser Zustand geht dann über in denjenigen von Un- 
klarheit und Betäubung. Willkürliche Bewegungen 
sind jetzt noch mögUch. Die Vergifteten steigen aus 
dem Bett, gelangen selbst noch aus dem Zimmer und 
stürzen vielleicht erst dann zusammen. Es kommt auch 
vor, dass sie jetzt in einen tobsuchtähnlichen Auf- 
regungszustand verfallen. Erst dann tritt vollständige 
Bewusstlosigkeit ein, jede Erinnerung ist von da ab 
erloschen. Die meisten im Schlaf Vergifteten scheinen 
ruhig in den Tod hinüber zu schlafen; es ist das zu 
schliessen aus der ruhigen Lage der Leichen, der 
Ordnung des Bettes, der Kleider und dem ruhigen 
Gesichtsausdruck. Es kommen aber auch gegen Ende 
tetanusähnliche Zustände vor. Man hat sogar an den 
Leichen noch Contracturen gefunden. Die heftigsten 
Konvulsionen und tetanischen Zustände werden bei 
solchen gefunden, die nach schwerer Vergiftung an die 
frische Luft gebracht werden. Ein russiger Anflug an 
den Nasenlöchern besteht nur dann, wenn Rauch mit 
eingeathmet ist. Der Puls ist im Anfang der Ver- 
giftung gross, voll und frequent, wird bald klein, 
langsam und aussetzend. Die Temperatur sinkt vor- 
übergehend, um dann über die Norm um 1— 3 ° C. zu 
steigen. Die Respiration ist im Anfang langsam, an- 
gestrengt, später röchelnd. Liegt Leuchtgasvergiftung 
vor, so riecht die Expirationsluft nach Leuchtgas. Un- 

1) Seidel, ]. c. 

2* 
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freiwillige Stuhlentleerungen und Erbrechen findet sich 
sehr häufig. Das letztere hat in vielen Fällen allein 
Erstickungstod verursacht, wenn die Kohlenoxyd- 
vergiftung als solche einen tödtlichen Ausgang nicht 
veranlasst haben würde. Es tritt dieser Fall ein, wenn 
die erbrochenen Massen durch Aspiration in die Luft- 
wege gelangen. Die Möglichkeit zu diesem Vorkommen 
ist gegeben dadurch, dass die Brechbewegungen in- 
folge der Muskelschwäche nicht energisch sind, das 
Erbrochene in der Rachen- und Mundhöhle haften 
bleibt, und weil wegen des Erloschenseins der Sen- 
sibilität des Kehlkopfes Qlottisschluss und Husten nicht 
reflektorisch ausgelöst werden. 

Die oft tödtlichen Nachkrankheiten bei Kohlen- 
oxydvergiftung können hier als in grosser Anzahl be- 
stehend nur erwähnt werden. 

Wichtiger für unsere Zwecke ist der pathologisch 
anatomische Befund nach CO-Vergiftung, mit dem wir 
uns jetzt zu beschäftigen haben. Es ist derselbe nicht 
immer ein typischer. Ich erinnere mich, als Assistent 
im Hamburger alten allgemeinen Krankenhause der 
Sektion eines an Kohlenoxydvergiftung verstorbenen 
Mannes beigewohnt zu haben, an dem ausser einer 
allgemeinen massigen Verkalkung der Gefasse über- 
haupt nichts Pathologisches nachgewiesen werden 
konnte. 

Von 17 Fällen Kohlenoxydvergiftung, die seit Be- 
stehen des Neuen allgemeinen Krankenhauses (1888) 
in Hamburg-Eppendorf zur Behandlung kamen, ist nur 
1 Fall gestorben und secirt worden, und auch dieser 
war ohne positiven Befund. 

Der Leichenbefund bei Kohlenoxydvergiftung — 
sagt Seidel ^) — kann so positiv sein, dass ein Blick 
genügt, um wenigstens eine Wahrscheinlichkeitsdiagnose 
zu ermöglichen, und die weitere Untersuchung jeden 
Zweifel beseitigt; er kann ebenso negativ ausfallen. 
Es kommt alles darauf an, ob das Kohlenoxyd, das den 
Tod bewirkte, noch im Blute ist oder nicht. 

1) Seidel, 1. c. 
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Das hervoiTagendste pathologisch - anatomische 
Merkmal ist die typische Blutbeschaflfenheit der Kohlen- 
oxydvergifteten. Jedenfalls ist die auffallendste Ver- 
änderung an der Leiche die hellrothe Farbe des Blutes 
und die dadurch hervorgerufene rosenrothe bis zin- 
noben'othe Verfärbung der Organe. 

Das Kohlenoxydhämoglobin, das sich unter der 
Wirkung des giftigen Gases bildet, hat eine hellrothe 
Farbe. In dicken Schichten ist es kirschroth, in dünnen 
Schichten mehr oder weniger hellroth. Hat das Blut 
eine dunklere Farbe ^), dann verdankt es sie entweder 
einem reichlicheren Gehalte des Kohlendunstes an 
Kohlensäure, oder dem Umstände, dass das in das Blut 
aufgenommene Kohlenoxyd zu der Bildung von Kohlen- 
säure oder von Ameisensäure verbraucht ist. 

Besonders auffallend tritt die Blutfärbung auf 
hellerem Grunde hervor, am Gehirn, auf der Dura, 
dem Peritoneum und den Schleimhäuten. Durch die 
Blutveränderung hervorgerufen sind auch die rosa oder 
karmoisinrothen Flecken auf der Haut, die, mehr oder 
weniger ausgebreitet, unregelmässig gestaltet, sich 
namentlich an den vorderen Seiten der Extremitäten, 
im Gesichte, am Halse und an der vorderen Wand 
des Brustkastens und des Unterleibes finden. Auch 
an der hinteren Seite des Körpers zeigen sich solche 
hochrothe Flecken; die Färbung ist hier aber dadurch 
undeutHch, dass hier auch die gewöhnlichen, durch 
Senkung des Blutes bedingten Leichenflecke sich dar- 
bieten. 

Dieselbe helle Färbung wird an den Muskeln und 
den inneren Organen gefunden. — Das Blut ist dünn- 
flüssig und nicht oder nur wenig geronnen. Die Ge- 
f ässe sind bis in ihre feinsten Verästelungen auffallend 
weit, geschlängelt und enthalten reichlich flüssiges 
Blut. 

Die Blutkörperchen sind mikroskopisch nicht ver- 
ändert. 

Ein weiteres konstantes Zeichen ist der ruhige 



1) Friedberg, 1. c. 
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Ausdruck im Gesicht und in der ganzen Körperhaltung. 
— Zu den weniger konstanten, aber immerhin wichtigen 
Leichenbefunden^) gehört auch die noch längere Zeit 
nach dem Tode beobachtete auffällige Wärme der 
Leichen, die wenig vorgeschrittene Verwesung, eine 
ungewöhnliche Geschmeidigkeit und Biegsamkeit der 
Glieder, ein eigenthümlicher und widernatürlich lang 
andauernder Glanz und Durchsichtigkeit der Hornhaut. 
Den ruBsigen Anflug an den Nasenöfltaungen haben 
wir vorher schon erwähnt. Die übrigen Organbefunde 
bieten nichts Charakteristisches. Die Blutuntersuchungen 
auf Kohlenoxydgas werden wir bei dem Kapitel der 
gerichtsärztlichen Diagnose zu besprechen haben. 

Vorher haben wir noch das Wesen der Kohlen- 
oxydgasvergiftung, die physiologische Wirkung des 
Kohlenoxyds auf den menschlichen und thierischen 
Organismus in Betrachtung zu ziehen. Während die 
älteren Autoren den tödtlichen Ausgang bald durch 
Himschlagfluss, bald durch Erstickung oder Stickfluss, 
bald durch Suffocation und Apoplexie gleichzeitig er- 
folgen lassen, hat die moderne medizinische Wissen- 
schaft: 

1) die Symptome einer krankhaften Entmischung 
des Blutes, 

2) die einer acuten Hirn-Narkose eigenen Er- 
scheinungen mit dem Ausgang in Nervenlähinung 
festgestellt. 2) 

Die Ergebnisse der mannigfachen experimentellen 
Untersuchungen an Thieren hat Seidel ') in folgender 
Weise zusammenfassend dargestellt: 

Das Kohlenoxyd tritt in den Lungen durch die 
Capillaren in das Blut, verdrängt daselbst ein gleiches 
Volumen Sauerstoff aus seiner Verbindung mit dem 
Hämoglobin und geht mit letzterem eine Verbindung 
ein zu Kohlenoxydhämoglobin. Diese ist ausgezeichnet 
durch eine auffallend hellrothe Farbe, die die ganze 

1) Siebenhaar und Lehmann, 1. c. 

2) Siebenhaar und Lehmann, 1. c. 

3) Seidel, 1. c. 
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Blutmasse im Laufe der Vergiftung gleichmässig an- 
nimmt, so dass der Farbenunterschied des arteriellen 
und venösen Blutes aufhört. Die Verbindung des 
Kohlenoxyds mit dem Hämoglobin ist der desselben 
mit dem Sauerstoff zwar sehr ähnlieh, beide Gase 
binden sich nicht nur in demselben Volumen mit dem 
Hämoglobin, sie sind auch beide krystallisirbar, und die 
Krystalle beider sind von gleicher Form, nur zeichnen 
sich die der Kohlenoxydverbindung durch eine lebhafter 
rothe Farbe aus ; es besteht aber ein sehr wesentlicher 
Unterschied zwischen beiden : dasKohlenoxydhämoglobin 
ist eine viel festere Verbindung als das Sauerstoff- 
hämoglobin. Wenn man auch das Kohlenoxyd wieder 
aus der Verbindung austreiben und Oxyhämoglobin 
wiederherstellen kann, indem man das Kohlenoxydblut 
mit einer genügenden Quantität athmosphärischer Luft 
schüttelt, oder indem man Sauerstoff hindurch leitet, 
so ist dazu immer eine längere Zeit nothwendig. 

Bei andauernder Zufuhr von Kohlenoxyd ins Blut 
muss also der Sauerstoffgehalt des Blutes mehr und 
mehr vermindert werden und an seine Stelle das 
Kohlenoxyd in das Hämoglobin eintreten. Der ganze 
Oxydationsprozess im Körper, Zufuhr von Sauerstoff 
zu den Geweben, Austritt der Kohlensäure aus dem- 
selben wird endlich sistirt. 

Auf die so veränderte Blutbeschaffenheit reagirt 
zuerst und am energischsten das Nervensystem, und 
aus ihr lassen sich ungezwungen die schweren Symptome 
von der Grosshirnoberfläche bis zur Medulla oblongata 
erklären. 

Bei dem jetzigen Standpunkte unseres Wissens 
liegt ein zwingender Grund nicht vor, nach einer 
anderen Erklärung zu suchen und etwa dem Kohlen- 
oxyde noch eine specifische Wirkung auf die Ganglien 
zuzuschreiben. 

Gerade die von Seidel geleugnete spezifische Ein- 
wirkung des Kohlenoxj^ds auf das nervöse Athem- 
centrum glaubt Geppert ^) bewiesen zu haben. 

1) Geppert. KoMenoxydvergiftung und Erstickung. 
Deutsche medizinische Wochenschrift 1892, No. 19. 
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Die Untersuchungen Belkj^s ^) ergeben, dass die 
giftige Wirkung des Kohlenoxydgases dadurch bedingt 
ist, dass es- sich mit dem Hämoglobin des Blutes ver- 
bindet und denselben der Fähigkeit, Sauerstoff aufzu- 
nehmen und so den im Organismus stattfindenden 
Oxydationsprozess zu vermitteln, beraubt. 

Pokrowsky^) sieht das Wesen der Kohlenoxyd- 
vergiftung als Erstickung infolge von Saueretoff- 
mangel an. 

Klebs *), der seine Versuche theilweise am eigenen 
Leibe durch Einathmung von CO machte, wendet sich 
gegen die Annahme der Sauerstoflfentziehung als Haupt- 
uraache der Vergiftungserscheinungen. Als Argument 
benutzt er das häufige Fehlen von Erstickungskrämpfen 
bei der Kohlenoxydvergiftung. Er verzichtet zwar im 
allgemeinen auf eine endgültige Erklärung des Wesens 
der Kohlenoxydvergiftung, betont aber, es sei die 
Atoni^ der Blutgeiässe ein MittelgUed zwischen der 
Vergiftung und der zuletzt eintretenden Asphyxie. - 

Eulenberg*) sieht den Tod durch Kohlenoxyd als nar- 
kotische Vergiftung durch die Lungen an. 

Primär erfolge eine Wirkung auf das Central- 
nervensystem und ein gestörter Gasaustausch im Blut. 
Sekundär komme dann die Lähmung der Lunge und 
des Herzens zu Stande. — Die Ansichten über die 
physiologische Wirkung des Kohlenoxyds auf den 
Organismus scheinen also trotz der vielen Unter- 
suchungen namhafter Autoren noch keineswegs geklärt. 

Ohne uns für die absolute Richtigkeit der einen 
oder anderen Meinung entscheiden zu wollen, genügt 
es, in Hinsicht auf den vorwiegend praktischen Zweck 
unserer Arbeit, uns auf den Boden der Seideischen 
Ausführungen zu stellen. 

1) Belky. Beiträge zur Kenutniss der Wirkung der gas- 
förmigen Grifte. Virchows Archiv. Bd. 106. 1886. 

2) Pokrowsky. lieber die Vergiftung mit Kohlenoxydgas. 
Virchows Archiv. Bd. 30. 1866. 

8) Klebs. Ueber die Symptome der Kohlenoxydvergiftung. 
Virchows Archiv. Bd. 31. 
4) Eulenberg, 1. c. 
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Was nun die Dosis toxica des Kohlenoxydgases 
betrifft, so scheint es 0, dass bei einem Gelialt der 
Luft von 0,04proz. CO bereits eine Aufnahme des- 
selben in das Blut stattfindet, womit die Gefahr einer 
Gesundheitsbeschädigung gegeben ist. Der tödtliche 
Prozentsatz mag etwa das zehnfache betragen, eine 
genügend lange Dauer der Einwirkung vorausgesetzt. 
Nach den Untersuchungen Dresers ^) tritt bei Kohlen- 
oxydvergiftung der Tod ein, sobald die respiratorische 
Capacität des Blutes für auf durchschnittlich 30 % 
herabgegangen ist. Auch bei der stärksten Kohlen- 
oxydvergiftung wird nicht alles aus dem Blute ver- 
drängt. Lebensgefahr tritt ein bei 50 ^/o Verminderung 
der respiratorischen Blutcapacität. 

Uebrigens hat Dreser bei seinen Untersuchungen 
gefunden, dass Kohlenoxyd auch auf das Blut des 
Fötus übergeht. Der Kohlenoxydgehalt des fötalen 
Blutes beträgt aber noch nicht die Hälfte desjenigen 
der Mutter. 

Für die gerichtsärztliche Diagnose, die wir nun- 
mehr besprechen wollen, sind in der Regel die Symp- 
tome bei Lebzeiten von untergeordneter Bedeutung. ^) 
Selbstverständlich sind die Sektionsergebnisse für den 
Gerichtsarzt von grossem Interesse. Wir haben aber 
gesehen, dass diese völlig negativ ausfallen können. 
Nur wenn das CO noch in grösseren Mengen im Blute 
enthalten ist, können das charakteristische Aussehen 
des Blutes und der Organe zusammen mit den Um- 
ständen des Fundes der Leiche (dunstiger Geruch im 
Räume, Leuchtgasgeruch) zu einer mehr oder weniger 
grossen Wahrscheinlichkeit der Diagnose führen. Wenn 
aber irgendwie die Möglichkeit vorliegt, so soll niemals 
die chemische Untersuchung des Blutes und die 
Spektralanalyse versäumt werden. Denn erst diese 



1) Strassmann, 1. c. 

2) Dreser, H. Zur Toxicologie des Kohlenoxyds. — Arckiv 
für experimenteUe Pathologie und Pharmacie. Bd. 29. Referat: 
Deutsche medizinische Wochenschrift 1899. No. 42. 

8) Jädersholm. Die gerichtlich-medizinische Diagnose der 
Kohlenoxj'^dvergiftung. Berlin 1876. 
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Untersuchungsmethoden sichern die wissenschaftlich 
exakte Diagnose auf Kohlenoxydvergiftung. Sie sind 
im Stande, einen zweifelhaften Fall aufzuklären, wenn 
CO nur noch in geringer Menge im Blut enthalten ist. 
Im gegebenen Fall kann mit diesen Methoden auch 
am Lebenden die Diagnose gesichert werden, was von 
Wichtigkeit sein kann, wenn z. B. gegen einen Ueber- 
lebenden der Verdacht eines Verbrechens sich erhebt.^) 

Von den chemischen Proben ist die Hoppe- 
Seylersche Natronprobe für die Praxis die bei weitem 
wichtigste. Ihre Ausführung geschieht in der ui'sprüug- 
lichen Form, die nach Seidel die beste ist, folgender- 
maassen: Man versetzt defibrinirtes Blut mit dem 
gleichen oder doppelten Volumen Aetznatronlauge vom 
spez. Gewicht 1,30 in einem Reagenzglase und schüttelt. 
Bei normalem Blut erhält man eine schwarze, schleimige 
Masse, die, in dünnen Schichten auf Porzellan be- 
trachtet, ein grünbraunes Aussehen hat. Kohlenoxyd- 
blut, auf dieselbe Weise behandelt, giebt eine fast ge- 
ronnene Masse von rother Farbe, die, in dünnen 
Schichten auf Porzellan betrachtet, mennige- bis zin- 
noberroth erscheint. 

Diese Probe ist um so wichtiger, als sie ein jeder 
Arzt bei ihier leichten Ausführbarkeit vornehmen kann, 
während der Spektralapparat doch nicht immer so 
leicht znr Hand ist, als die offlzinelle Natronlauge. — 
Schlockow ^) empfiehlt die Salkowskische Modification 
der Hoppe-Seylerschen Natronprobe: Das fragliche 
Blut wird mit dem 20fachen Volumen destillirten 
Wassers verdünnt und das gleiche Volumen Natron- 
lauge (von 1,34 spezif. Gewicht) hinzugefügt; bei 
KoUenoxj^dblut wird die Mischung zuerst weisslich 
trübe, dann lebhaft hellroth, bei gewöhnlichem Blut 
entsteht eine schmutzig-bräunliche Farbe. 

Es giebt noch eine ganze Anzahl tauglicher che- 
mischer Proben zum Erkennen der CO-Vergiftung, 
so die Tanninprobe, die Phenylhydracinprobe u. a. m. 

1) Schlockow. Der preussische Physicus. IV. Auflage. 
Bd. II. Berlin 1895. 

1) Schlockow, 1. e. 
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Als neueste mag noch die folgende von Ipsen ^) 
beschriebene angeführt werden. Dieselbe beruht auf 
dem verschiedenen Verhalten der reduzirenden Kraft 
des Traubenzuckers gegenüber CO-haJtigem und CO- 
freiem Blute, das seinen Ausdruck in einer Parben- 
differenz findet. Zu je 5—10 ccm normalem und 
CO-haltigem Blut in einem Reagenzröhrchen setzt man 
einige Tropfen Kalilauge und eine Messerspitze Trauben- 
zuckers und verechliesst luftdicht mit Watte und Pa- 
raffin, worauf man tüchtig durchschüttelt. Nach 4—5 
Stunden ist das CO-Blut intensiv kirschroth, gewöhn- 
liches Blut dunkel schwärzlich. Noch Beimengungen 
von 10—8 % CO sollen auf diesem Wege zu er 
kennen sein. 

Jädersholm 2) empfiehlt aber von allen die ein- 
fache Natronprobe am meisten, verlangt aber, dass in 
forensischen Fällen eine Kontrolle derselben durch die 
Spektralanalyse entweder gleichzeitig oder später vor- 
genommen werde. 

Diese wird nach Schlockows •) Angabe am ein- 
fachsten in folgender Weise veranstaltet: Das zu unter- 
suchende Blut wird stark mit Wasser verdünnt und 
am besten in einem platten Glasgetäss zwischen Licht- 
quelle und Spektralapparat gebracht. Im Spektrum 
zeigen sich sodann in dem gelben und grünen Felde 
zwischen den Frauenhoferschen Linien D und E zwei 
verticale Streifen. Diese können nun ebenso von 
Sauerstofifhämoglobin als von Kohlenoxydhämoglobin 
herrühren. Wird jedoch jetzt dem Blute einereduzirende, 
d. h. Sauerstoff entziehende Substanz zugesetzt, z. B. 
konzentrirte Schwefelammoniumlösung, so verschwinden 
die beiden scharf konturirten Streifen und an ihre 
Stelle tritt ein breiter duukler, weniger scharf begrenzter 
Streifen, der des reduzirten Saueratoflfhämoglobin. 



1) Prof. Dr. C. Ipsen. Ueber eine Methode zum chemischen 
Nachweis von Kohlenoxydblnt. Vierteljahrsschiift für ^e- 
richtliche Medizin 1899. Heft 3. 

2) Jädersholm, 1. c. 
8) Schlockow, 1. c. 
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Ist indes Kohlenoxyd in dem Blut enthalten, so 
wird es demselben durch Schwefelammonium nicht 
entzogen, und es bleiben somit die zuerst genannten 
Doppelstreifen stehen. 

Es sind in jedem Falle Kontrollversuche mit nor- 
malem Blut vorzunehmen. Sehr wichtig ist der Um- 
stand, dass diese Probe auch noch nach Monaten und 
Wochen mit Erfolg angestellt werden kann. — Zu be- 
merken ist noch, dass man unter Umständen die Blut- 
probe durch einige Zeit wiederholt durch den Spektral- 
apparat beobachten muss, da die Reduktion manchmal 
langsam eintritt. Bei geringem Kohlenoxydgehalt und 
höherem Sauerstoflfgehalt des Blutes erzielen wir eine 
nur undeutliche und unvollkommene Reaktion. 

Nach Becker ^) ist das CO im Blut nicht mehr 
nachweisbar: 

1) wenn der Vergiftete aus der CO- Atmosphäre 
in die freie Luft gebracht, dort noch einige 
Zeit geathmet hat und dann erst gestorben ist, 

2) wenn die Kohlenoxydquelle in dem Raum vor 
Eintritt des Todes versiegt ist, so dass durch 
die letzten Athemzüge bereits wieder reine Luft 
eingeathmet wurde. 

Unter diesen Voraussetzungen pflegt das CO aus 
dem Blut nach einiger Zeit wieder zu entweichen. 

Höchst interessant gerade in dieser Beziehung ist 
die Arbeit von Dr. Heinr. Szigeti.^) Der betreffende 
Patient war, durch Leuchtgas betäubt, von einer Leiter 
gefallen, wobei er eine Schädelfraktur erlitt. 5 Stunden 
nach dem Unfall starb er. Bei der Sektion fand sich 
nur eine hellrothe Farbe der Kopfhaut und des Ge- 
hirns, sonst keine Zeichen von CO-Vergiftung. Das 

^) Becker, Ernst. Die Kohlenoxydgasvergiftung und die 
zu deren Verhütung geeigneten sanitätspolizeilichen Massregeln. 
— Vierteljahrsschriit für gerichtliche Medizin und öffentliches 
Sanitätswesen. 1893 

2) Szigeti, Dr. H. Betäubung durch Leuchtgas, Schädel- 
fraktur durch Sturz von einer Leiter, Tod nach 5 Stunden. 
Nachweis von CO im extravasirten Blut. — Vierteljahrsschrift 
für gerichtliche Medizin und öffentliches Sanitätswesen. 1893. 
in. Folge. VI. Bd. 
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Kohlenoxyd war aus dem zirkulirenden Blut schon 
nach 5 Stunden gänzlich verschwunden, blieb aber in 
den von der Verletzung herrührenden Blutextravasatonen 
deutlich nachweisbar zurück. 

Der Gerichtsarzt wird unter Umständen auch 
darüber sein Gutachten abzugeben haben, ob die vor- 
liegende Vergiftung durch Kohlendunst oder Leucht- 
gas erfolgt ist. Nach Stoermer *) beruht die Diflferential- 
diagnose aut folgenden Gesichtspunkten: 

Im Gegensatz zu der vorher gegebenen Sympto- 
matologie fällt bei Leuchtgas-Vergifteten die erdfahle 
Blässe des Gesichtes, das Hervortreten der Bulbi auf. 
Ein besonders charakteristisches Kennzeichen ist der 
Geruch der Athemluft des Vergifteten nach Leuchtgas. 
Die Leichenerscheinungen sind intensiver als bei 
Kohlenoxydvergiftung. Es findet sich eine Hyperämie 
des Rückenmarks, eine enorme Anfüllung der Lungen 
mit Gas. Die helle Farbe des Blutes ist bei Leucht- 
gasvei^iftung kein konstantes Zeichen. Das Blut kann 
unter bestimmten Umständen auch dunkel sein. 

Beim chemischen Nachweis lässt sich im Blut 
neben CO auch Benzol oder Schwefelwasserstoff 
nachweisen. Bei der Spektralanalyse tällt die Probe 
auf Wasserstoff positiv aus. 

Von weiterer Wichtigkeit kann in foro auch die 
Frage werden, ob der Tod primär durch Kohlenoxyd- 
gas erfolgt ist, oder ob derselbe nach Entfernung der 
Vergifteten aus der Kohlenoxydatmosphäre durch 
eecundäre Kohlensäurevergiftung herbeigetührt wurde. 

Dr. Chlumsky ^) hat diese Frage in ausführlicher 
Weise behandelt und hat gezeigt, dass an der Hand 
der Sektionsergebnisse auch bei dieser richterlichen 
Fragestellung eine exakt wissenschaftliche Antwort 
seitens des Gerichtsarztes ertheilt werden kann. 

Derartige zweifelhafte Fälle müssen uns ver- 
anlassen, die Kohlensäure an sich als giftiges Gas kurz 

*) Stoermer, 1. c. 

2) Chlumsky. Tod in Kohleuoxyd und Tod durch Kohlen- 
oxyd. Vierteyahrsschrift für gerichtliche Medizin und öffent- 
liches Sanitätswesen. 1893. 
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in den Kreis unserer Betrachtung zu ziehen. Wir 
haben schon vorher auseinandergesetzt, dass die Kohlen- 
säure ihre Wirkung auch in den Gasgemischen ent- 
faltet, in denen das Kohlenoxyd als giftiges Agens 
hervortritt. 

Wir werden der Wirkung der Kohlensäure auch 
später begegnen, wenn wir die Gmppe der Schwefel- 
wasseretoffgase besprechen, da auch diesen Gasgemischen 
das Kohlendioxyd meist beigesellt ist. 

Die Kohlensäure ist eins der am meisten in 
der Natur verbreiteten Gase. Sie giebt zu Vergiftungen 
Anlass, wo sie sich in so grosser Menge entwickelt, 
dass der an sich sehr geringe Kohlensäuregehalt der 
Atmosphäre (0,03—0,06 %) sehr bedeutend vermehrt 
ist.^) Dieses tritt ein in engen Räumen, in denen sehr 
viele Menschen und Thiere athmen, z. B. auf Transport- 
schiffen, auf denen nicht für genügende Ventilation 
gesorgt ist, in Kalkbrennereien, in Kellereien, wo 
grosse Mengen Bier oder Wein in Gährung liegen. 
Es giebt auch Giftthäler, z. B. auf Java, Hundsgrotte 
bei Neapel, wo die aus dem Boden strömende Kohlen- 
säure die Veranlassung zu Vergiftungen wird. Ver- 
möge ihrer Schwere (spez. Gew. = 1,529) lagert sie 
sich in dea unteren Schichten der Atmosphäre ab; 
ihre Diffusion in die oberen geschieht nur langsam. 
Deshalb sind liegende Menschen am meisten gefährdet, 
ebenso Thiere. 

Dass sie bei den Leichengasen eine bedeutende 
Rolle spielt, werden wir bei dem nächsten Kapitel, wo 
wir uns mit der Schwefelwasserstoffgruppe beschäftigen, 
sehen. 

Es ist eine bekannte Thatsache, dass Brunnen- 
macher öfters in alten verschlossen gewesenen Brunnen 
verunglückt sind, und zwar durch Einathmen der in 
der Tiefe angesammelten Kohlensäure.^) 

In der praktischen Toxicologie ist ihre Bedeutung 

^) L. Hermann. Lehrbuch der experimentellen Toxicologie. 
Berlin 1874. 

2) Popper. Lehrbuch der Arbeiterkrankheiten und Ge- 
werbehygiene. Stuttgart 1892. 
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eine untergeordnete.^) Die Kohlensäure ist nur bei 
gewöhnlichem Atmosphärendrueke ein Gas. Duieh 
höheren Atmosphärendruck wird sie zu einer Fliissig- 
keit komprimirt, die zu gewerblichen Zwecken vielfach 
in Gebrauch ist. Die Wirkung der Kohlensäure auf 
den Menschen tritt erst dann ein, wenn sie in sehr 
grossen Mengen in Aktion tritt, und zeigt sich zunächst 
in Brustbeklemmung, Schwindelgefuhl, Kopfschmerz, 
Uebelkeit, Herzklopfen; dann tritt Schläfrigkeit, Be- 
wusstlosigkeit mit Delirien auf, Schwäche des Pulses 
und der Athmung, Kälte der Haut, schliessHch der 
Tod. Die Erscheinungen sind in vielen Fällen ent- 
schieden nach Art eines Rausches. Krämpfe kommen 
nicht so oft vor, wie bei der Kohlenoxydvergiftung. 

Die physiologische Wirkung der Kohlensäure be- 
niht nach Eulenberg 2) darauf, dass der nothwendige 
Austausch der Gase verhindert wird und die Kohlen- 
säure sich im Blut anhäuft. Die verminderte Sauer- 
stoflfzufuhr hat für den Organismus nur erst sekundäre 
Bedeutung. Die eigentliche Todesursache bei der 
Kohlensäurevergiftung, wenn genügend Sauerstoff vor- 
handen, ist noch nicht ganz aufgeklärt. Das Ende 
gleicht immer einer Asphyxie, und so bietet der 
Sektionsbefund immer das Bild eines Erstickungstodes. 
Als der Kohlensäure- Vergiftung spezifisch, beschreibt 
Eulenberg die Farbe des Blutes als ähnlich dem offi- 
zineilen Kirsch-Syrup. 

Erwähnt soll noch werden, dass der Organismus 
sich durch oft wiederholte Einwirkung in gewissem 
Grade an die Kohlensäure gewöhnen kann. Dem- 
gemäss kommen auch chronische Kohlensäure -Ver- 
giftungen vor, am häufigsten bei Bergleuten. 

Von weit hervorragenderer Bedeutung, speziell in 
der gerichtsärztlichen Praxis, ist das Schwefelwasser- 
stoffgas Es ist farblos, riecht stark nach faulen 
Eiern, in denen es auch enthalten ist. Angezündet, 

1) Boehm. Intoxicationen ; im Handbuch der speciellen 
Pathologie und Therapie von Ziemssen. Leipzig 1876. 

2) Eulenberg, 1. c. 
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verbrennt es mit blauer Flamme zu Schwefeldioxyd 
und Wasser, es ist giftig und wirkt schon in kleiner 
Menge und mit viel Luft verdünnt, schädlich auf die 
Gesundheit.^) 

In der Natur findet es sich in vulkanischen Gasen 
und in Wasser gelöst in den sogenannten natürlichen 
Schwefelquellen; es bildet sich bei der Fäulniss 
schwefelhaltiger organischer Stoflfe, wie Eiweiss, und 
durch Desoxydation von Sulfaten in Gegenwart von 
faulender, organischer Materie. In Kohlengruben kommt 
es selten vor, etwas häufiger in Erzgruben. Es findet 
sich auch im Tabaksdampf. 

Vergiftungen mit reinem Schwefelwasserstoflfgas 
kommen fast ausschliesslich in den Laboratorien vor. 
Eulenberg unterscheidet drei Grade oder Formen 
dieser Vergiftung. 

1) Uebelsein, Aufstossen nach faulen Eiern, Er- 
brechen, Eingenommenheit des Kopfes, geringe 
Betäubung. 

2) Heftige Krämpfe. Der Tod tritt unter tetani- 
schen Erscheinungen ein. 

3) Asphyxie. 

Eine eigentliche toxicologisch-forensischeBedeutung 
hat der Schwefelwasserstoff indess als wesentlicher Be- 
standtheil der Cloakengase. 

Unter Umständen kann auch die Entwicklung von 
Schwefelwasserstoffgas in Lohgruben zu Vergiftungen 
Anlass geben.^) 

Die Einathmung von Kloakengasen giebt am 
häufigsten zu einer Schwefelwasserstoffvergiftung Anlass. 
Nach Seidel ^) versteht man unter Kloakengas Gas der 
Abtritte, der Latrinen ein Gemenge verschiedener 
Gase, die sich zwar überall bilden, wo organische 
Substanzen faulen, die sich aber da in gefahrbringender 
Weise anhäufen, wo der Zutritt der atmosphärischen 
Luft behindert oder abgeschnitten ist, wie dies in den 

1) Roscoe-Schorlemmer, 1. c. 

2) Hermann, 1. c. 
8) Seidel, 1. c. 
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Kloaken, den Abtritten und Mistgruben, besonders der 
grösseren Städte, der Fall ist. Die Gase häufen sich 
entweder in der oberhalb der faulenden Massen sich 
befindenden Schicht der Luft an, oder sie sammeln 
sich in der Flüssigkeit selbst und unter der dieselbe 
bedeckenden Kruste und treten erst in die Luft über, 
sobald die Massen bewegt werden. 

Die Unglücksfälle betreffen gewöhnlich die Ar- 
beiter, welche mit der Ausräumung der Latrinen be- 
schäftigt sind. Bei den früheren Verhältnissen, da die 
hygienischen Vorbeugungsmaassregeln noch nicht in 
dem Maasse wie heute festgesetzt waren, traten häufiger 
derartige Unglücksfälle beim Ausräumen der Kloaken 
ein. Besonders ist es das Auspumpen der Latrinen, 
welches die Gefahr für die ausräumenden Arbeiter be- 
seitigt. Sehr gefährdet aber sind noch immer die- 
jenigen Werkleute, die zum Zwecke der Reparaturen 
an den Wänden der Gruben in dieselben steigen. 
Denn aus den nassen Wänden der geleerten Gruben 
entwickeln sich grosse Mengen der giftigen Gase. 

Die Substanzen, die den Inhalt der Gruben bilden, 
sind Abfälle aller Art, Koth und Urin. 

Aus der Zersetzung der Päcalien bilden sich Am- 
moniak, Kohlenwasserstoff und Schwefelwasseretoff. 
Zu bemerken ist noch, dass die giftigen Gase sich in 
um so grösserer Menge in den Latrinen bUden, je 
grösser der Stickstoffreichthum der Nahrung der Be- 
wohner war. Daraus geht her\'or, dass die wohl- 
habendere Bevölkerung, die mehr Fleischspeisen zu 
sich nimmt, in dieser Beziehung mehr Anlass zu Ge- 
fahren giebt, als die niedrige und unvermögende Klasse, 
die zum grossen Theil auf vegetabüische Nahrung an- 
gewiesen ist. Aus dem Urin entwickeln sich vor allem 
Ammoniakverbindungen, weniger Schwefelwasserstoff. 
— In dem Gasgemisch, das aus Koth und Urin zu- 
sammen sich entwickelt, kann nachgewiesen werden: 
Wasserstoff, Kohlenwasserstoff, Ammoniak, Kohlensäure 
und Schwefelwasserstoff. 

Durch Wärme wird die Päulniss befördert, der 
Austritt der Gase durch niedrigen Stand des Ba- 

3 
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rometers und raschen Wechsel der Temperatur. Bei 
Regenwetter ist die Belästigung durch den Geruch der 
Latrinen grösser. Das Ausräumen der Kloaken bietet 
im Winter weniger Gefahr als im Sommer. 

Die Wirkung des im Kloakengas enthaltenen 
Ammoniak ist meist nur eine vorübergehende und 
zeigt sich in einer Schleimhautreizung der Nase und 
Conjunktivis; es kann sogar zu einer Störung des Seh- 
vermögens kommen, die einige Tage anhält. Weit ver- 
hängnissvoller aber gestaltet sich die Vergiftung, die 
das Hauptagens der Kloakengase, das Schwefelwasser- 
stofFgas, auf den Organismus ausiibt. Die schon ange- 
führten drei Grade oder Formen, die Eulenberg für 
die reine Schwefelwasserstoflfvergiftung aufgestellt hat, 
geben ein ungefähres Bild auch der Kloakengas- 
Intoxication. 

Man kann unterscheiden: 

1. leichtere Fälle, 

2. schwerere Fälle, 

3. absolut tödtliche Fälle. 

Die Symptome bei den Fällen der ersten Gattung 
bestehen inUebelkeit und bisweilen Erbrechen. Kolik- 
artige Schmerzen treten auf, es werden nach Schwefel- 
wasserstoff riechende Gase entleert. Es besteht Kopf- 
druck, Schwindel, selbst leichte Delirien sind beob- 
achtet bei Muskelschwäche und Mattigkeit. Der Puls 
ist klein, das Athmen erschwert. Die leichte Form 
zeigt sich bei empfindlichen Personen schon dann, 
wenn beim Ausleeren der Latrinen der Geruch in in- 
tensiver Weise in die Wohnräume eindringt. 

Einen verhängnissvolleren Symptomenkomplex 
bildet die zweite, schwerere Form. Zunächst hat der 
Betroffene das Gefühl, als würde ihm die Kehle zuge- 
schnürt; darauf tritt Ohnmacht ein, oder auch ein Di- 
lirium, in dem die Vergifteten singen, schwatzen und 
schreien. Das Schlussbild wird eingeleitet durch Be- 
wusstlosigkeit, es folgen partielle oder allgemeine 
Krämpfe, darauf ein comatöser Zustand. Aus diesem 
resultirt der Tod, wenn nicht durch geeignete Mittel 
aus dem Coma die Wiederherstellung erfolgt. 
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In den schwersten Fällen sinken die Getroffenen, 
wie vom Blitze getroffen, sofort nach dem Einathmen 
des giftigen Qases lautlos oder mit einem Schrei zu- 
sammen. Es ist ein asphyktischer Zustand eingetreten, 
charakterisirt durch ein bleiches Gesicht, Schaum vor 
dem Munde, reactionslose, weite Puppillen. Die Herz- 
thätigkeit und Athmung sind äusserst herabgesetzt. 

Der Eintritt des Todes kann sehr rasch erfolgen, 
oder aber nach Verlauf von Tagen unter den Er- 
scheinungen von Meningitis, Encephalitis, Myelitis. Die 
Todesfälle sind meist gehäuft. Strassmann^) erlebte 
68, daes ein Mann eine mit Pferdemist gefüllte Grube 
auszuräumen hatte. Sobald er in die Grube gestiegen 
war, fiel er um. Ein zweiter Arbeiter, der seinen ver- 
unglückten Kollegen herausholen wollte, hatte bei 
diesem Rettungsversuch dasselbe Schicksal. 

Eine ziemlich vollständige Casuistik der durch 
Kloakengas verursachten Vergiftung finden wir in der 
Arbeit Hankels*), der selbst einen Fall beschreibt, in 
welchem ein 26jähriger Gasschlosser beim Oeflfnen 
eines sonst verschlossenen Rohres eines Wasserklosets 
zum Zwecke des Aufthauens des Klosets durch die 
dem Rohre entströmenden Gase tödtlich vergiftet 
wurde. 

Genau so wie die Kloakengase wirken die bei der 
Zerstörung der Leichen auftretenden Gase. In Betracht 
kommen sowohl Fäulniss- als auch Verwesungsgase. 
Bei den letzteren handelt es sich im wesentlichen um 
Kohlensäure, bei den ersteren um Kohlensäure, Wasser- 
stoff, Schwefelwasserstoff, Sumpfgas und Ammoniak. 
Sammeln sich diese Gase in grösseren Mengen, so 
können sie unter Umständen von tödtlicher Wirkung 
werden. Wichtig ist auch die mit dem Leuchtgas 
gemeinsame Eigenschaft der Leichengase, dass sie sich 
auf weite Strecken durch den Erdboden fortbewegen, 
um in bewohnte Räume einzutreten. Diese Gefahren 
treten meist bei Anwendung von Massengräbern und 

1) Strassmann, 1. c. 

2) Hankel. Ein Todesfall durch Einathmen von Kloaken- 
gas. Viei-teljahresschrift für gerichtliche Medizin 1893. 

3* 
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Grüften auf, welch' letztere man in früheren Zeiten 
sehr oft innerhalb der Kirche für Leute von Stand 
und Ansehen einrichtete^). 

Diese schädliche Bestattungsart findet allerdings 
nicht mehr statt. Immerhin aber nimmt man bei der 
Anlage von Friedhöfen aut das Ausströmen der gif- 
tigen Gase aus den Gräbern noch Rücksicht, indem 
man bestimmte Entfernung des Friedhofes von mensch- 
lichen Niederlassungen fordert. 

Welch' ungeheuren Unglücksfälle durch die Ver- 
giftungen mit Grufkgasen enstanden sind, findet man 
am übersichtlichsten in der krematistischen Literatur, 
deren Zweck die Einführung der Feuerbestattung ist 2). 

Die Symptomatologie der Gruftgas-Intoxicationen 
ist naturgemäss, mit Rücksicht auf das Vorherrschen 
der Schwefelwasserstoffwirkung, die gleiche, wie die 
der Kloakengasvergiftung. 

Die Leichenbefunde der an Intoxicationen mit 
diesen Gasgemischen Erlegenen werden bei Strass- 
mann*) kurz charakterisirt mit trübem, schwarzem 
Blut, grüner Verfärbung des Gehirns. Die anderweitig 
beschriebene schnelle Fäulniss von Leichen der bezeich- 
neten Gattung hat dieser Autor weder bei seinen 
gerichtsärztlichen Fällen, noch bei experimentellen 
Untersuchungen feststellen können. 

Aus dem der Arbeit von Hankel*) beigefügten 
Sectionsprotokoll ist zu ersehen, dass der Befund ein 
fast negativer war. Auffällig war nur, dass an der 
Leiche absolut keine Fäulnisserscheinungen zu finden 
waren (die Leiche war allerdings gefroren). Das Blut 
war nirgends geronnen, überall flüssig, von tief dunkel- 
rother Farbe. 

In den von v. Ho ff mann*) obducirten Fällen 



1) Rubner. Lehrbucli der Hygiene. IV. Aufl. Leipzig 
und Wien 1892. 

*) Gereon. Die medizinisch-hygienisclie Bedeutung der 
Feuerbestattung. Hamburg 1896. 

5) Strassmann, 1. c. 

4) Hankel, 1. c. 

ö) V. Hoffmann, 1. c. 
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fand sich das gewöhnliche Erstickungsblut. Die Fäulniss 
trat bei diesen Leichen sehr schnell ein. v. Hoffmann 
bezieht den schnellen Eintritt der Fäulniss aber nicht 
auf die Wirkung des Schwefelwasserstoffes, dem im 
Gegentheil von verschiedenen Autoren eine antiseptische 
Wirkung zugeschrieben wird, sondern auf die Begleit- 
umstände der Vergiftung. Er erinnert daran, dass 
man oft in den Luftwegen aspirirte Kloakenstoffe und 
ebensolche verschluckt im Magen finde, was darauf 
zurückzuführen ist, dass die Verunglückten zunächst 
durch die Giftgase betäubt, dann in der Latrinen- 
flüsfeigkeit ertrunken sind. 

Auch SeideP) macht auf die Wichtigkeit der 
Begleitumstände des Unglücksfalles für den Leichen- 
befund aufmerksam. Zu den bereits angeführten 
pathologisch-anatomischen Kennzeichen der Schwefel- 
wasserstoffvergiftung seien aus der Seideischen Aus- 
führung noch folgende Punkte genannt: Die Leichen 
strömen einen zuweilen auch für die Umgebung ge- 
fährlichen Gestank nach Schwefelwasserstoff aus. Die 
Leichenstarre ist meist sehr ausgeprägt, das Gesicht 
blassgelb oder gi*ünlich. Die Blutfärbung kann sein 
auffallend dunkel, dunkelroth, dunkelblau schwärzlich, 
tintenschwarz, dabei flüssig oder von Syrup-Konsistenz. 
Je nach der Farbe des Blutes gestaltet sich die Ver- 
färbung sämmtlicher Organe. 

Die mikroskopische, chemische oder spektrosko- 
pische Untersuchung des Blutes der an Schwefel- 
wasserstoff Vergifteten ist ohne wesentiiche Bedeutung. 

Der von Eulenberg^) beschriebene mikroskopische 
Befund einer Formveränderung der Blutkörperchen, die 
unter der Wirkung des Giftes sehr bald ungleich, zer- 
rieeen und eckig zerfallen sollen, wird von einigen 
Autoren bestritten, von anderen als Resultat schnell 
eintretender Fäulniss dargestellt. Die physiologische 
Wirkung des Schwefelwassergases (zugleich der Gase 
aus Grüften und Kloaken) wird von Eulenberg dahin 



1) Seidel, 1. c. 

^) Eulenberg, 1. c. 
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gedeutet: Zunächst erfolge eine Anregung der Cirku- 
lation, die ja bei den Schwefelkuren therapeutisch 
verwerthet werde. Dann trete eine Lähmung der 
Cirkulation ein. 

SeideP) hält es für wahrscheinlich, aber noch 
nicht experimentell erwiesen, dass das Gas eine de- 
letäre Wirkung auf die Centren der Herzbewegung 
und der Respiration ausübt, und zwar, ehe noch durch 
Absorption grosser Quantitäten von Sauerstoflf der Er- 
stickungstod eingetreten sei. 

Wie alle Narkotica, so kann auch das Stick- 
oxydaU das Lustgas, unter Umständen von tödtlicher 
Wirkung auf den Organismus werden. Es ist ein 
farbloses, geruchloses Gas, welches schwach süsslich 
schmeckt. Beim Einathmen ruft es einen eigenthüm- 
lichen Zustand der Berauschung hervor, und es stellt 
sich dabei eine vollständige Gefühlslosigkeit gegen 
Schmerz ein. Man wendet dieses Gas statt des Chloro- 
forms bei kürzeren chirurgischen Operationen, nament- 
lich beim Ausziehen von Zähnen, an. 2) 

Die heitere, rauschartige Narkose tritt beim 
Menschen ein, wenn er das Gas im Verhältniss von 
4:1, mit Sauerstoff gemischt, inhalirt.') Da bei Zahn- 
operationen aber eine schnell eintretende, tiefe Narkose 
nothwendig ist, so wird in der ZahnheUkunde der Zu- 
tritt von Sauerstoff verhindert und dem zu Operirenden 
reines, unvermischtes Stickoxydul zugeführt. Während 
oder nach der Narkose sind Unfälle auch mit tödt- 
lichem Ausgange wiederholt erfolgt. 

Hermann*) hat experimentell nachgewiesen, dass 
das Stickoxydu^a8 ohne Beimengung von Sauerstoff 
oder athmosphärischer Luft wie andere indifferente 
Gase, z. B. Wasserstoff, eingeathmet, durch Erstickung 
(Sauerstoffmangel) tödtet. 

Der Tod durch Stickoxydulgas hinterlässt an der 
betreffenden Leiche keine specifischen Befunde. 

1) Seidel, 1. c. 

2) Roscoe-Scliorlemmer, 1. c. 
8) Boehm, 1. c. 

*) Hermann, 1. c. 
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Arsen, Phosphor und Blausäure, die in der Toxi- 
cologie, in der gerichtlichen Medizin und in der Ge- 
werbe-Hygiene ein grosses Interesse beanspruchen, 
geben mit ihren gasförmigen Repräsentanten zur Be- 
sprechung weniger Anlass. 

Der ArsenwasserstofF oder Arsin ist ein farb- 
loses Gas, das einen starken, unangenehmen Knob- 
lauchsgeruch verbreitet. Seine enorme Giftigkeit zeigt 
sich schon darin, dass der erste Darsteller des reinen 
Arsins, der Chemiker Gehlen, durch das Einathmen 
weniger Blasen des giftigen Gases sein Leben verlor. 

Bei unvorsichtigem Gebrauch des Marshschen 
Apparates sind Vergiftungen vorgekommen, ebenso in 
einem Falle bei der Aufschliessung von Nickelspeise 
durch Zink und Schwefelsäure*). Bei Silberhütten- 
arbeiten sind Vergiftungen beschrieben, als eine Zink- 
silberlegirung durch Behandlung mit CIH entsilbert 
werden sollte. Es entwickelte sich Arsin; drei Arbeiter 
wurden getödtet, sechs andere erkrankten schwer^). 

Nach einer Beobachtung von Bischof kann bei 
arsenhaltigen Tapeten aus dem Arsen durch Schimmel- 
pilze Arsenwasserstoff gebildet Werdens). 

Dagegen bezeichnet Hermann es als mindestens 
unbewiesen, dass mit arsenhaltigen Stoffen gefärbte 
Tapeten an die Zimmerluft Arsenwasserstoff abgeben 
und dass dieses Gas Ursache der schädlichen Wirkung 
jener Tapeten sei. Die verstäubte Farbe ist hier die wahr- 
scheinliche Vergiftungsursache. Seidel*) giebt auch 
an, dass die Symptome dieser Intoxication im wesent- 
lichen die der Arsenikvergiftung sind. Er betont dabei 
die gastroenteritischen Erscheinungen, die grosse Pro- 
strastion und die Narcose. 

Als weitere charakteristische Zeichen finden wir 
in Seidels Darstellung starke ikterische Färbung der 



1) Hirt, 1. c. 

2) Trost. Vergiftung durch As H. g bei der techuischeu 
Grewinnung des S ilber s aus Blei. Eulenbergs Vierteljahrschrift. 
Neue Folge Bd. Vm, Heft 2, 1873. 

8) Scnlockow, 1. c. 
■*) Seidel, 1. c. 
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Haut und der Konjunktiva, stark blutigen Urin bei 
fast vollständiger Anurie, starke Schmerzen in der 
Nierengegend. Der Eintritt des Todes erfolgt nach 
2—3 Tagen, unter Umständen nach ebenso vielen 
Wochen. In den günstigsten Fällen ist die Rekon- 
valescenz eine sehr langsame. Aus den Sections- 
befunden ist hervorzuheben die dunkle, tintenähnliche 
Färbung des Blutes, ikterische Färbung der Haut, 
schmutziggrtine Verfärbung der Luftröhrensehleimhaut, 
ebenso derjenigen der Lunge und des Schlundes. 
Sämmtliche Organe sind sehr blutreich, dunkel gefärbt, 
besonders Niere und Leber, deren Farbe selbst als 
indigoblau beschrieben ist. 

Strassmann^) fand in einem Falle von Ai*8en- 
wasserstoflFvergiftung das Blut grösstentheils fast ge- 
ronnen. Bei der Untersuchung im Spektralapparat 
zeigt es neben den Oxyhämoglobinstreifen den Methä- 
moglobinstreifen in Roth. Noch deutlicher ist derselbe 
im Urin. Die Blutkörperchen finden sich unter dem 
Mikroskop von stachliger Form. 

In allen Organen ist Arsenik nachzuweisen, wenn 
der Tod nicht sehr spät erfolgt. Was die physiologische 
Wirkung dieses giftigen Gases anbetrifift, so giebt 
Hermann 2) an, dass eine Reduktionswirkung auf das 
Blut durch Arsenwasserstoflf eintrete. Die Haupt- 
wirkung aber beruhe darauf, dass sich im Blute der 
Arsenikwasserstoff auf Kosten des Hämoglobin-Sauer- 
stoffs zu arseniger Säure oxydire, die ihrerseits dann 
die Arsen-Intoxication vollbringe. 

Durch Phosphorwasserstoffgas verursachte Ver- 
giftungen sind ausserordentlich selten^) Es ist ein 
farbloses Gas, das unangenehm nach faulen Fischen 
riecht*). Vergiftungen sind bisher nur in Laboratorien 
vorgekommen. Die Krankheitserscheinungen der In- 
toxication zeigen ein Reizungsstadium (besonders im 
Gebiet der Brustorgane) und ein Depressionsstadium 

^) Straesmann, 1. c. 

3) Hermann, 1. c. 

8) Hirt, 1. c. 

*) Roscol-Schorlemmer, I. c. 



Digitized by 



Google 



— 41 — 

(im Gebiete des Nervensystems). Im übrigen sind die 
Symptome sehr verschieden und durchaus nicht con- 
stant. Der Tod tritt ohne Convulsionen ein. Der 
pathologisch-anatomische Befund bietet ausser Ecchy- 
mosen und haemorhagischen Exsudaten in den Lungen 
nichts Besonderes. Das Blut erscheint in dünneren 
Lagen violett und nimmt an der Luft hellkirschrothe 
Farbe an ^). Die Blutkörperchen sind fein gekerbt und 
sehr hell. 

Die physiologische Wirkung des Giftes beruht 
darauf, dass das Phosphorwasserstoffgas im Blut zu 
phosphoriger Säure und Wasser oxydirt. 

Die Blausäure, der Cyanwasserstoff, der in 
seinen metallischen Verbindungen und in den ver- 
schiedenen Lösungen als das modernste Gift bezeichnet 
werden dürfte, kommt als Gas für unsere Zwecke 
kaum in Betracht. 

Das reine Cyangas besitzt intensive, der Blausäure 
analoge Eigenschaften, hat aber auch praktisch toxi- 
cologisch keinerlei Bedeutung ^j. In beschränktem 
Maasse sind die giftigen Gase der Cyanreihe bei ein- 
zelnen Gewerben an Intoxicationen betheiligt. 

Dass z. B. in galvanoplastischen Anstalten (Drucke- 
reien) zusammen mit den verstäubten metallischen 
Cyanverbindungen auch die Gase dieser Reihe an einer 
chronischen Blausäurevergiftung mit tödtlichem Aus- 
gang schuld sein können, wird in der Arbeit von 
C. Merzbach*) dargelegt. 

Es eilibrigt noch eine kurze Behandlung der von 
Eulenberg als irritirende Gase bezeichneten Klasse. 

Zunächst haben wir es hier mit Ammoniak zu 
thun, dem wir schon als giftigem Agens bei den 
Kloakengasen begegnen mussten, da dieses Gas sich 
immer büdet, wenn stickstoffhaltige organische Stoffe 

^) Eulenberg, 1. c. 

2) Boehm, 1. c. 

8) G. Merzbach. Ueber einen Fall von gewerblicher 
chronischer BlausätLrevergiftiing. — Verhandlungen der deutschen 
Gesellschaft für öffentlidie GiMundheitspflege zu Berlin. Jahr- 
gang 1898, No. 7. Hygienische Rundschau 1899, No. 1. 
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in Zersetzung übergehen, entweder langsam durch 
Fäulniss oder schneller beim Erhitzen in verschlossenen 
Gefässen (trockene Destillation)^). Ammoniak ist ein 
farbloses Gas von einem eigenthümlich starken, 
stechenden Geruch. Die wässerige Lösung des Gases 
ist unter dem Namen Salmiakgeist bekannt. Das Am- 
moniakgas kann durch Druck verflüssigt werden; in 
diesem Zustande wird es zur Herstellung künstlichen 
Eises verwendet (Carresche Eismaschine). Ausserdem 
gelangt es in der Technik zur Anwendung in Kattun- 
druckereien, Bleichereien, Lack- und Fai'benfabriken, 
ferner als Arzneimittel und zu analytischen Unter- 
suchungen in chemischen Laboratorien.^) 

Vergiftungen kommen vor durch Unvorsichtigkeit, 
Verwechselungen, aber auch zu selbstmörderischen 
Zwecken. Schuchardt berichtet auch von Unglücks- 
fällen durch Einwirkung des Gases auf die Respirations- 
organe der Arbeiter in Fabriken und hebt dabei die 
Bearbeitung des Guanos hervor. In einer der grössten 
Guanofabriken Deutschlands (der Emil Güssefeldt'schen 
auf dem kl. Grasbrook bei Hamburg), deren Leiter ich 
seit Jahren hausärztlich berathe, ist, wie mir von 
diesem glaubwürdig versichert wird, in einem Zeitraum 
von 34 Jahren keine derartige Vergiftung vorgekommen. 
Nach Falck^) sind 2 Todesfälle veranlasst, indem 
Ammoniakflüssigkeit EpUeptischen unvorsichtig als 
Riechmittel vorgehalten wurde; derselbe Ausgang er- 
folgte, als man bei Blausäurevergiftung dasselbe Riech- 
mittel anwendet. Ein anderes Mal wurde eine Pei*son 
durch die einer zerbrochenen Flasche entströmenden 
Ammoniakgase getödtet. Schliesslich kam ein Tech- 
niker in einer Carr eschen Eismaschine in gi-osse 
Lebensgefahr. 

Die Symptome der Vergiftung zeigen sich zunächst 
in einem Erstickungsgefühl, dann stellt sich brennen- 
der Schmerz im Mund und Rachen ein, bald darauf 

^) Eoscol-Scliorleinmer, 1. c. 

*) Schucliardt. Vergiftungen, in Dr. Maschkas Handbuch 
der gerichtlichen Medicin. Tübingen 1882. 
8) Falk, 1. c. 
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Erbrechen seröser Massen. Es treten dann die Er- 
scheinungen heftigster Bronchitis auf und der Tod 
erfolgt unter grossem Kräfteverfall durch Stöiiing der 
Respirationsthätigkeit. 

Ausführliche pathologisch-anatomische Befunde bei 
Vergiftungen durch Ammoniakgas liegen nicht vor^). 
In dem einen oben erwähnten Fall (von T^rdieu 
citirt in Boehm^), in welchem es sich um einen epi- 
leptischen Arzt handelte, dem während eines Anfalles 
Ammoniak vorgehalten wurde, ist bei der Section hoch- 
gradige croupöse Entzündung der Luftwege gefunden 
w^orden. 

Für die gerichtsärztliche Diagnostik finden wir bei 
Eulenberg als hervorstechendste Charakteristiken 
angegeben: Starke Hyperämie und Auflockerung der Re- 
spirationsschleimhaut. Es kommt hier femer in Be- 
tracht event. der Geruch der erbrochenen Massen nach 
Ammoniak und die BUdung der Salmiaknebel bei 
Gegenwall; von Salzsäure. 

Die experimentellen Untersuchungen zur Ergrün- 
dung der physiologischen Wirkung des Ammoniakgases 
haben nach Eulenberg keine Beziehung des Giftes 
zum Nervensystem ergeben; der Tod tritt durch 
Lungenparalyse ein. 

Das zweite in der Reihe der irritirenden Gase 
ist das Chlorgas. Es ist von grünlich-gelber Farbe 
und im Wasser ziemlich löslich. Eigenthümlich ist ihm 
ein besonders scharfer, erstickender Geruch. Trotz 
seines vielfachen Gebrauchs in der Technik als Bleich- 
und Desinfektionsmittel ist es in der praktischen 
Toxicologie ohne besondere Bedeutung. Leichtere 
Intoxicationen kommen häufig vor, tödtlich verlaufende 
gehören zu den grössten Seltenheiten. Falck^) weiss 
von nur 6 tötlichen Vergiftungen zu berichten. Zum 
Selbstmord oder Giftmord ist das Gas bisher nicht 
gebraucht worden. 

Die Erscheinungen bei leichteren Vergiftungsgraden 

1) Eulenberg, 1. c. 

2) Boehm, 1. c. 
«) Falck, 1. c. 
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zeigen sich in heftigem Husten, Auswurf von Schleim 
aus Mund und Nase, Niesen, hochgradiger Athemnot. 
Werden grosse Mengen des Gases eingeatmet, so 
stürzen die betreffenden Personen plötzlich zusammen, 
und der Tod erfolgt in wenigen Minuten, falls nicht 
sofort Hülfe geleistet wird. —- Durch chronische Ein- 
wirkung des Chlorgases auf den Organismus bilden 
sich unter antänglichen katarrhalischen Erscheinungen 
destruirende Prozesse in den Lungen aus, die dann 
ihrerseits zum Tode führen. Eulenberg ^)giebt an, dass 
pathologisch-anatomische Befunde der acuten Chlorgas- 
vergiftung am Menschen nicht vorhanden seien. Da- 
gegen lesen wir im Lehrbuch vonFalck^), dass Cameron 
in der Leiche eines durch Chlorgas zu Grunde ge- 
gangenen in den Bronchien schaumige, blutige Flüssigkeit, 
sowie Chlorgeruch im Gehirn bei Eröffnung der Ventrikel 
gefunden habe. 

Als Charakteristica der gerichtsärztlichen Diagnostik 
gelten Eulenberg eine trübe, weisse Hornhaut, hepatische 
Stellen in den Lungen, braune Injection der Respirations- 
schleimhaut, dickflüssiges Blut. 

Früher glaubte man in dem bei starker Chlorgas- 
vergiftung schnell erfolgenden krampthaften Verschluss 
der Rima glottidis die Todesursache zu haben. Jetzt 
weiss man, dass der reflektorisch erfolgende Verschluss 
der Stimmritze schnell vorübergeht und dass Herz- 
lähmung der Grund des Todes ist. 

Nach Eulenberg geht das Chlorgas ins Blut über, 
woselbst es zu Salzsäure umgewandelt wird. 

Hermann gibt an, keinen Grund zu haben, dem 
Chlorgas andere als lokale Aetzwirkungen zuzuschreiben. 
Allgemeinwirkungen sind nach ihm nicht denkbar, da 
die Cirkulation des Chlors im Blute unmöglich ist. — 

Todesfälle durch acute Vergiftungen mit schwel- 
liger Sänre sind in unserer Zeit nicht bekannt ge- 
worden. Es mag das nach Hermann^) darin seinen 

^) Eulenberg, 1. c. 
2) Falck, 1. c. 
8) Hermann, 1. c. 
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Grand haben, dass die stark reizenden Wirkungen des 
Gases, sobald es in erheblicher Konzentration auftritt, 
zur Flucht zwingt. 

Indess berichtet Oslander (citirt in Eulenberg) von 
einem Selbstmord durch Inhalation schwefliger Säure, 
die durch die Dämpfe brennenden Schwefels erzeugt war. 

Wir haben nur kurz zu erwähnen, dass das Gas 
in der Technik vielfach Verwendung findet, z. B. als 
Bleichmittel in Strohhutfabriken, zum Bleichen von 
Haaren, Wolle, Seide etc. Als antiseptisch wirkendes 
Mittel wird es beim Schwefeln des Weines, ein- 
gemachter Früchte, des Hopfens, des Fleisches ver- 
wendet. Ausserdem tritt schweflige Säure bei der 
Fabrikation der Schwefelsäure, des Glases, des Alauns 
in bedeutender Menge auf. 

Auch die bei diesen Betrieben vorkommenden 
chronischen Vergiftungen sind nach der Darstellung 
von Hirt^) von nicht besonderer Schwere und bestehen 
zumeist in einer Schleimhautaffektion der Brustorgane, 
des Magens und der Genitalien. (Fluor albus bei Frauen.) 

Pathologisch-anatomische Befunde der Vergiftung 
ausser an Experimentalthieren gibt es nicht. Bei diesen 
fand Hirt oft Zeichen einer Lungenentzündung. 

Für die gerichtsärztliche Diagnose kann es unter 
Umständen wichtig sein zu wissen, dass das Blut bei 
Vergiftungen durch schweflige Säure von schmutzig- 
braun-roter Farbe, dickflüssig geronnnen ist. Die Blut- 
körperchen sind nach den Befunden Eulenbergs un- 
verändert. 

Die physiologische Wirkung des Gases wird trotz 
eingehender experimentellen Arbeiten (u. a. von 
Eulenberg, Palck und Hirt) noch verschieden gedeutet. 
Neben der Reduktionswirkung im Blut wird Vagus- 
lähmung, Wirkung auf das Atem- und das vaso- 
motorische Centram für das Eintreten des Todes durch 
schweflige Säure verantwortlich gemacht. 

Eine weit grössere toxicologische und vor allem 
sanitätspolizeiliche Wichtigkeit müssen wir dem 

1) Hirt, 1. c. 
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salpetrigsaurem Gas, der Uutersalpetersäure, zuer- 
kennen. 

Dieselbe entsteht durch Erhitzen organischer Körper, 
z. B. bei Darstellung von Oxalsäure, Pikrinsäure und 
Nitrobenzol. Meist gibt das Zerbrechen grosser Ballons, 
die rauchende Salpetersäure enthalten, zur Vergiftung 
Anlass. — Auch bei der Salpetersäurefabrikation ist 
ihre giftige Wirkung nachgewiesen, ebenso wie sie 
Goldarbeiter, Vergolder, Gürtler, Verzinner, Münz« 
arbeiter schwer, sogar tötlich schädigen kann. Falck^) 
berichtet von 17 schweren Intoxicationen, von denen 
15 tötlich endeten. Um den lethalen Ausgang herbei- 
zutühren, gentigt die Einatmung des Gases für 
5—20 Minuten. Der Tod erfolgte nach 11, 26 bis 
zu 40 Stunden. 

Die Symptome der Vergiftung zeigen sich zunächst 
in heftigem Husten und Atemnot, wodurch der Be- 
troffene veranlasst wird, die seine Atemwege reizende 
Atmosphäre zu verlassen. 

Nach und nach tritt brennende Hitze im Halse, 
Schmerzen auf der Brust, im Magen und Unterleib 
ein. Es folgen grössere Atembeschwerden, Husten mit 
gelbem oder blutigem Auswurf; die Atemnot steigt, 
es werden gelb gefärbte Kotmassen entleert. Schliesslich 
erfolgt der Tod durch Asphyxie. 

Die pathologisch-anatomischen Befunde zeichnet 
E u 1 e n b e r g 2) in ihren Hauptmomenten f olgendermassen : 
Das Gehirn ist braunrot verfärbt. Die Horn- 
häute sind braun und undurchsichtig. Das Blut ist 
schwarz, event cacaofarben, demgemäss die Färbung 
der Lunge. Es findet sich Oedem der Lunge. Die 
Trachea bis zu den feinsten Bronchiolen ist mit reich- 
lichem, feinblasigem, gelblichem Schaum angefüllt, 
die Tracheaischleimhaut ist braunrot injizirt. 
Was die physiologische Wirkung des salpetrigsauren 
Gases anbetrifft, so unterscheidet Eulenberg zwischen 
der lokalen Irritationswirkung des Gases auf die Schleira- 

1) J?^alck, 1. c. 

2) Enlenberg, 1. c. 



Digitized by 



Google 



— 47 — 

häute und dem veränderten Chemismus des Blutes, 
der den normalen Gasaustausch verhindert und daher 
zur Störung der Atmung Anlass gibt. Die Veränderungen 
des Blutes beruhen nach Eulenberg auf Bildung von 
Nitroverbindungen. 

Boehm^) weist darauf hin, dass neben den lokalen 
Reizerscheinungen der Luftwege zweifellos Allgemein- 
erscheinungen infolge der Vergiftung festgestellt seien. 
Die bisherigen Untersuchungen genügen ihm indes 
nicht zu der Ueberzeugung, es könne durch die Blut- 
veränderung, die das salpetrigsaure Gas erzeuge, der 
asphyktische Tod herbeigeführt werden. 

Mit der Besprechung der irritirenden Gase und 
ihrer unter Umständen tödlichen Wirkung auf den 
menschlichen Organismus haben wir unser Thema in 
der vorgesetzten Weise erschöpft, und wir sind am Ende. 

1) Boehm, 1. c. 



Digitized by 



Google 



Littepatur. 



V. Hoffmann. Lehrbuch der gerichtlichen Medizin. VI. Auflage. 
Wien und Leipzig 1893. 

Eulenberg. Die Lehre von den schädlichen und giftigen Gasen. 
Braunschweig 1865. 

Stoermer. Ueber die Kohlenoxydvergiftung vom medizinischen 
und sanitätspolizeilichen Standpunkte. Vierteljahrsschrift 
für gerichtliche Medizin und öffentliches Sanitätswesen. 
1893. 

Roscoe und Schorlemmer, Kurzes Lehrbuch der Chemie. 
Braunschweig 1886. 

Strassmann. Lehrbuch der gerichtlichen Medizin. Stuttgart 1896. 

Sachs. Unter welchen Verhältnissen tritt Kohlenoxyd in die 
Luft bewohnter B;äume ein? Vierteljahrsschrift für ge- 
richtliche Medizin und öffentliches Sanitätswesen. Bd. 31, 
Heft 3. 

Seidel. Vergiftungen. Handbuch der gerichtlichen Medizin von 
Dr. J. Mafichka. Bd. U. Tübingen 1882. 

Schäfer. Kohlenoxydgasvergiftung durch einen Badeofen. 
Vierteljahrsschrift für gerichtliche Medizin und öffent- 
liches Sanitätswesen. 1899. Heft 3. 

Friedberg. Die Vergiftung durch Kohlendanst. Berlin 1866. 

Eulenberg. Eealencyklopädie. Artikel: Leuchtgasvergiftung. 
Wien und Leipzig 1897. 

Hirt. Die Krankheiten der Arbeiter. Erste Abtheilung. U. Theil. 
Die G-asinhalationskrankheiten. Breslau und Leipzig 1873. 

Finkelstein. Dementia acuta in Folge von Gazpauvre -Vergiftung. 
Jahrbücher für Psychiatrie und Neurologie. XV, 1. 
Referat in Vierteljahrsschrift für gerichtliche Medizin. 1897. 



Digitized by 



Google 



— 49 -~. 

Siebenhaar & Lehmann. Die Kohlendimstvergiftimg, ihre Er- 
kenntniss, Verhütung und Behandlung. Dresden 1858. 

Geppert. Kohlenoxydvergiftung und Erstickung. Deutsche 
medizinische Wochenschrift 1892, No. 19. 

Belky. Beiträge zur Kenntniss der Wirkung der gasförmigen 
Gifte. Virchows Archiv. Bd. 106. 

Pokrowsky. lieber die Vergiftung mit Kohlenoxydgas. Virchows 
Archiv. Bd. 30. 

Klebs. Ueber die Symptome der Kohlenoxyd -Vergiftung. 
Virchows Archiv. Bd. 32. 

Dreser. Zur Toxicologie des Kohlenoxyds. Archiv für expe- 
rimentelle Pathologie und Pharmacologie Bd. 29. Referat: 
Deutsche medizinische Wochenschrift. 1899. No. 42. 

Jädersholm. Die gerichtlich-medizinische Diagnose der Kohlen- 
oxydvergiftung. Berlin 1876. 

Schlockow, Der preussische Physicus. Bd. ü. IV. Auflage. 
Berlin 1895. 

Ipsen. Ueber eine neue Methode zum chemischen Nachweis 
von Kohlenoxydblut. Vierteljahrsschrift für gerichtliche 
Medizin. 1899. Heft 3. 

Becker, Die Kohlenoxydgasvergiftung und die zu deren Ver- 
hütung geeigneten sanitätspolizeilichen Massregeln. 
Vierteljahrsschrift für gerichtliche Medizin. 1893. 

Szigeti, Betäubung durch Leuchtgas, Schädelfraktur durch 
Sturz von einer Leiter, Tod nach 5 Stunden. Nachweis 
von Kohlenoxyd im extravasirtem Blut. Vierteljahrs- 
schrift für gerichtliche Medizin. 1893. HI. Folge VE. Bd. 

ChluMsky. Tod in Kohlenoxyd und Tod durch Kohlenoxyd, 
Vierteljahrsschrift für gerichtliche Medizin. 1893. 

Hermann. Lehrbuch der experimentellen Toxicologie. Berlin 1874. 

Boehm. Litoxicationen ; in Ziemszens Handbuch der speciellen 
Pathologie und Therapie. Leipzig 1876. 

Hankel. Ein Todesfall dm'ch Einathmen von Kloakengas. 
Vierteljahrsschi-ift für gerichtliche Medizin und öffent- 
liches Sanitätswesen. 1893. 

Ger so n. Die medizinisch-hygienische Bedeutung der Feuer- 
bestattung. Hamburg 1896. 

Popper. Lehrbuch der Arbeiterkrankheiten und G^ewerbehygiene. 
Stuttgart 1882. 



Digitized by 



Google 



— 50 — 

Trost, Vergiftung durch Arsenwasserstoff bei der technischen 

Q-ewinnung des Silbers aus Blei. Vierteljahrsschrift ftlr 

gerichtliche Medizin. Bd. XVm. 
Merzbach Ueber einen Fall von gewerblicher chromscher 

Blausäurevergiftung. Verhandlungen der Deutschen 

Gesellschaft für öffentliche Gesundheitspflege zu Berlin. 

Jahrgang 1878 No. 7. Hygienische Rundschau 1899 No. 1. 
Falck. Lehrbuch der praktischen Toxicologie. Stuttgart 1880. 
Schuchardt. Vergiftungen; in Dr. J. Maschkas Handbueh der 

gerichtlichen Medizin. Tübingen 1882. 
Ruhner, Lehrbuch der Hygiene. IV. Auflage. Leipzig und 

Wien 1892. 



Dmok Ton J. S. Pr«iiM, Berlin S.W., Kommandantenstr. 14. 



Digitized by 



Google 



¥0rlag von ¥ogeL £ Kpeienhrink, BerUn-Sädende und Leipzig. 

XJeber 




und 




Allgemeinverständlich dargestellt 



von 



Dr. med. Korn* 

prakt. Arzt in Coppenbrflggre. 



Preis; Marl^ 1,-. 



Die Sinnesorgane vermitteln und ermöglichen uns 
den Verkehr mit der Aussenwelt. Ohne Frage ist es für 
jeden Gebildeten wünschenswerth, Kenntniss davon zu 
besitzen, wie die Sinneswahrnehmungen zu Stande komimen, 
in welcher Art sie im Centralorgan zum Bewusstsein ge 
langen und welcher Vorgänge es bedarf, um sie theil- 
weise in lebendige Kraft umzusetzen. — Doch auch die 
Täuschungen, denen wir durch unsere Sinneswerkzeuge 
unterliegen, sei es, dass nur Erregungen, die im Uebrigen 
Äich noch in den Grenzen des Normalen halten, sei es, 
dass krankhafte Veränderungen im Gehirn oder in den 
Sinnesapparaten selbst die Ursache dafür abgeben, müssen 
unser höchstes Interesse wachrufen- 

Diese Kenntniss weiteren Kreisen zugänglich zu 
machen, ist der Zweck, welchen der Verfasser mit der 
kleinen Abhandlung über „Sinnes Wahrnehmungen und 
Sinnestäuschungen**, welcher ein Vortrag zu Grunde ge- 
legen hat, zu erreichen beabsichtigt. Sie ist in allgemein 
verständlicher Weise für alle Gebildeten geschrieben und 
sei zum Lesen empfohlen. 
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